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hie nud da auch toii der verwaudteii Gynäkologe die 
Rede war. Ich glaubte mich desshalb nicht entHchnldi-- 
gen zu sollen. 

Es ist mir unmdglick hier nicht der ungemein zu- 
Torkommenden , meine Zwecke ausserordentlich för- 
dernden Bereitwilligkeit' zu gedenken, mit der man 
mir, ich mochte mit Empfehlungen yersehen sein oder 
nicht, entgegenkam. Ich pochte nirgends vergebens, 
überall bewies man mir die grösste Collegialitftt. So 
oft ich mich der schönen Reise erinnern werde, wird 
auch jedesmal mein Dank gegen Alle sich lebhaft er- 
neuern, mit denen mein gutes Geschick mich in Be- 
rührung brachte. 

Doch bereitet mir die ausserordentliche Freund- 
lichkeit, die man mir ohne Ausnahme von allen Seiten 
bezeugte, nachträglich insofern einige Verlegenheit, 
als die Natur der gegenwärtigen Schrift es mit sich 
bringt, dass ich meine Ansicht über das Gesehene 
äussern muss, und diese begreiflicherweise nicht 
immer eine zustimmende sein kann. Ich bemühte mich, 
dieser Pflicht überall mit Freimuth, doch mit Billigkeit 
nachzukommen und meine grösste Geuugthuung wäre 
die Anerkennung, Niemanden zu nahe getreten zu 
sein ! 

Es konnte mir nicht entgehen, wie ungemein leicht 

Reisende in Irrthümer bei ihren Angaben verfallen , — 

* 
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Gedrnckt M Leop. Sommer in Wien. 



Vorwort 



lllachdem der YerfasHer durch 3 lahre als As« 
äistenzarzt an dem hiesigen grossartigen Gebirhanse 
angestellt gewesen war, unternahm er eine Reise durch 
Deutschland 9 Frankreich, Grossbritannien, Irland und 
Belgien, um den Stand der Geburtshülfe in diesen 
Ländern durch eigene Anschauung kennen zu lernen. 
Er fand des Interessanten so yiel, dass er hoffte, 
Andern einen Dienst zu erweisen, wenn er das Gre- 
sehene sammelte und reröffentlichte. So entstand das 
vorliegende Buch. 

Die Zeit drängt unaufhaltsam vorwärts; — in 
kurzer Frist hat vielleicht so manches von mir Gese« 
hene und hier Beschriebene grosse Veränderung erfah- 
ren. Es dürfte demnach nicht überflüssig sein, anzuge- 
ben, dass mein Aufenthalt in Paris in die Monate 
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November und December 1850, Jänner 1851, in Lon- 
don in die Monate Jänner und Februar, in Dublin 
in den März, in Edinburg in den April und Mai 1851 fällt« 

Ich habe nur gelegentlich meiner kurzen Besuche 
an deutschen Universitäten erwähnt, weil die Zeit 
meines Aufenthaltes daselbst sehr gemessen war und 
weil zu erwarten stand, dass jeder deutsche Geburts- 
helfer mit den Leistungen der ausgezeichneten Vorste- 
her dieser Anstalten bekannt sein werde. 

Von dem Wunsche beseelt, den Stand des Faches, 
die Leistungen der demselben zugewiesenen Anstalten 
und der Geburtshelfer in den genannten Ländern zu 
schildern, konnte ich nicht umbin hie und da meinen Blick 
auf das £mehungswesen, besonders auf das ärztliche 
und auf die Verhältnisse des ärztlichen Standes zu 
werfen, denn nur so war es Möglich, den Grund 
mancher sonst unerklärlichen Thatsache nachzuweisen. 

Ich schmeichle mir übrigens keineswegs mit der 
Hoffnung, Vollständiges geliefert au haben, wozu vor 
Allem ein jahrelanger Aufenthalt in jenen Ländern 
erforderlich gewesen wäre. Diess gilt auch von dem 
Vergleiche der Handlungsweise deutscher, französi- 
scher und englischer Geburtshelfer, wo nur jene Dinge 
berührt wurden , die mir am wichtigsten schienen. 

Bei einer genauem Besprechung der geburtshülf- 
lichen Verhältnisse konnte es nicht f<^len, dass nicht 
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Der Unterricht in der irzneiknnde. 

Der ärztliche Unterrieht wird in Frankreich auf drei Universitäten, 
Paris, Montpellier ind Strassbnrg und auf sogenannten Seeondir- 
sdinlen (auch Ecoles preparaloire» de Mededne et de Phar^ 
macie genannt) ertheilt*) die in Amiens, Angers, Arras, Be- 
san$on, Bordeaux, Caen, Ctermont, Dijon, Grenoble, Lyon, Limoges, 
Marseille, Nancy, Nantes, Orleans, Poitiers, Reims, Rennes, Ronen, 
Tours, Toulouse bestehen. Ausserdem gemessen 4 Militär- (kh 
Lille, Metz , Paris [Yal-de-Gtäee], Strassbnrg) und 5 Marinespitäler 
(zu Brest, Cherboorg, Lorient, Rochefort, Toulon) das Ansehen 
der Secuftdärschulen. 

Die Daner der Studienzeit an den Universitäten währt 4 Jahre; 
will ein Schuler der Secundärschulen den Doctorsgrad an einer 
Universität nehmen, so mnss er an ersterer 6 Jahre zugebracht 
haben. 

Jedes Schuljahr dauert vom Anfange November bis Ende August, 
wo die Ferien beginnen. Der legale Beweis , dass man diese erfor- 
derliche Zeit an den Studienanstalten zugebracht habe, wird dadurch 
hergestellt, dass man die erforderliche Anzahl von »Inscriptionen 
nimmt.« Zu diesem Zwecke liegt ein Register auf, in welchem jeder 
Studierende seinen Namen, Geburtsort, seine Wohnung und das 
Datum der Inscription eintrfigt. Dasselbe geschieht an jedem Anfange 
eines Trimesters, als welchen man rechnet den Beginn des No- 
vember, Januar, April, Juli. Jeder Studierende hat also im Ganzen 
16 Inscriptionen zu nehmen , wofür jedesmal 60 Francs und das 
letztemal 35 Francs zu zahlen sind. So wie während der ersten 



*) Die Kenntniss des medicinischen Studienwesens in Frankreich ver- 
danke ich ausser mündlich an Ort und Stelle erhaltener Belehrung, 
auch dem Quide giniral de l'Eiudiant en Mädecine, contenani ies 
OrdonnanceSf SiahUs H ArrMs Ünher»itmire9 etc. par A. AmHU, 
Secr^iaire de ia Faculti de M^decine de Paris etc. 
Paris 1849. 
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Der ühterrieht in der Arzneiknnde. 

V 

Der ärztliehe Unterriebt wird in Frankreich auf drei Universitateo, 
Paris, Montpellier ud Strassburg und auf sogenannten Secnndir- 
scbnlen (ancb EcaleB preparaloireB de Medecme et de Phar^ 
macie genannt) ertbeilt *) die in Amiens, Angers« Arras'« Be- 
sangon, Bordeaux, Caen, Clermont, üijon, Grenoble, Lyon, LimogeSt 
Marseiile, Nancy, Nantes, Orions, Poitiers, Reims, Rennes, RoaM» 
Tours, Toulouse besteben. Ausserdem gemessen 4 Militär- (m 
Lille, Metz , Paris [Val-de-Gtäee]^ Strassburg) und 5 Marinespitäler 
(si Brest« Cherbourg, Lorient, Rocbefort, Toulon) das Ansehen 
der Secuadärscholen. 

Die Dauer der Studienzeit an den Universitäten wäbrt 4 Jährt; 
will eil Schuler der Seeuudärscbulen den Doctorsgrad an einer 
Universität nehmen, so muss er an ersterer 6 Jahre zugebracht 
haben. 

Jedes Schuljahr dauert vom Anfange November bis Ende August, 
wo die Ferien beginnen. Der legale Beweis , dass man diese erfor- 
derliche Zeit an den Studienanstalten zugebracht habe, wird dadurch 
hergestellt, dass man die erforderliche Anzahl von »Inscriptionen 
nimmt.« Zu diesem Zwecke liegt ein Register auf, in welchem jeder 
Studierende seinen Namen, Geburtsort, seine Wohnung und das 
Datum der Inscription einträgt. Dasselbe geschieht an jedem Anfange 
eines Trimesters, als welchen man rechnet den Beginn des No- 
vember, Januar, April, Juli. Jeder Studierende bat also im Ganzen 
16 Inscriptionen zu nehmen , wofür jedesmal 50 Francs und das 
letztemal 35 Francs zu zahlen sind. So wie während der ersten 



*} Die Kenntniss des medicinischen Stadienwesens in Frankreich ver- 
danke ich ausser mündlich an Ort und Stelle erhaltener Belehrung, 
auch dem Guide giMr<U de VEhMmt en Midedne, conienant ies 
Ordonnances, SiahUs ei ÄrrMs üntvertitaireM etc. par A. Ameiie, 
Secräiaire de la Faculti de Midecine de Paris etc* 
Paris 18%9. 
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14 Tage jedes Trimesters, so hat sich der Studierende auch jedes- 
mal zu Ende desselben persönlich beim Secretariate vorzustellen, 
wenn er nicht der Inscription verlustig werden will. 

Um zur ersten Inscription zugelassen zu werden, niuss der 
Einzuzeichnende ausser der schriftlichen Zustimmung seines Vaters 
oder Vormundes, ein Zeugniss der Ortsobrigkeit über gute Sitten, 
so wie sein Diplom als Bachelier ds^Iettres beibringen. Zur E^ 
reiehung dieses Grades ist eine Präfung aber griechische und romi* 
sehe Schriftsteller und Rhetorik; über Geschieht« und Geographie; 
über Philosophie und die Anfangsgrunde der mathematischen und 
physikalischen Wissenschaften vorgeschrieben, die 74 Stunden dauert 
und der nur jene unterzogen werden, die sich über einen wenigstens 
elfjährigen Cursus über Rhetorik und fiber einen mindestens Aen 
so langen über Philosophie ausweisen können. 

Die Inscription wird übrigens nur dann vorgenommen, falls 
irgend Jemand sich für den Studierenden verbürgt C^m ripandanty 
und diess gleich bei der Einschreibung erklart, wenn nicht etwa 
der Vater oder Vormund an jenem Orte leben , wo die Studien vor 
sich gehen sollen. 

Die folgende ist übrigens die festgesetzte Studienreihe : 
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Anatomie und Sectionsubungen. 
Medicinische Chemie. 
Medicinische Physik. 
Medicinische Naturgeschichte. 
S \ gQ^njer ) Pharmacie und organische Chemie. 
S I \ Physiologie. 

Besuche in den Spitälern, um sich mit den Gegenstän- 
den der »kleinen Chirurgie« vertraut zu machen. 
{Anatomie und Sectionsfibungfen. 
Allgemeine Pathologie. 
Chirurgische Pathologie und Klinik. 
{Physiologie. 
Chirurgische Pathologie und Klinik. 
Medicinische Klinik. 
i Sectionsubungen. 
Chirurgische Pathologie und Klinik. 
Medicinische Pathologie. 
Chirurgische Pathologie. 
anmmn.i JMcdidnische Pathologie und Klinik. 
Sommer ^operative Medicin. ^ 
Geburtshulfe. 
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iMedieinisohe Pathologie und Klinik. 
Geburlshülfliche Klinik. 
Gerichtlicbe Arzneiknnde. 
S { ( Geburtshulfliche Klinik. 

Qnmmui. I P»thologi8che Anatofliie. 

öoramer jn^j^ria mediea und Therapie. 
(Hygiene. 

Bevor der Studierende jedoch die fünfte Inscription nimmt, 
d. h, ins zweite Jahr tritt, irt er gehalten, das Diplom über das 
Baccalaureat es-scieiees phyaiques vorzulegen. 

Zur Erlangung dieses Grades muss das Diplom eines Bacea- 
laureus is-lettres beigebracht und die Prüfung über Arithmetik, 
elementare Geometrie, Algebra (Gleichungen des ersten Grades 
mit einer oder mehreren Unbekannten), einfache Maschinen und 
die hieher bezuglichen Anfangsgrunde der Statik; endlich über 
die Elemente der Physik, Chemie und Naturgeschichte abgelegt 
werden. 

Seit dem 1. Jänner 1843 gilt die Vorschrift, dass Niemand 
zu den Einschreibungen des 3, Jahrganges zugelassen wird, der 
sich nicht ausweist in irgend einem Spitale Dienst zu leisten; 
diese Dienstleistung (stage) muss mindestens ein volles Jahr ge- 
dauert haben, um später zur Zulassung zum Doctorsgrade zu 
befähigen. 

Am Ende der drei ersten Studienjahre muss seit dem 1. No- 
vember 1846 eine Prüfung bestanden werden ; wer die Prüfung 
nicht zur Zufriedenheit abgelegt hat, muss sich nach Ablauf der 
Ferien ihr neuerdings unterziehen und darf keinesfalls früher 
eine neue Inscription nehmen, als bis er hierin Genüge gelei- 
stet hat. 

Das Gesetz vom 9. April 1825 verhängt den Verlust einer oder 
mehrerer Inscriptionen , und nach Befund der Sache selbst »schwe- 
rere« Strafen über Jene , die es an Respect gegen den Decan oder 
Professor fehlen lassen. In Wiederholungsfällen ist Ausschliessung 
von der Schule auf mindestens 6 Monate, höchstens 2 Jahre die fest- 
gesetzte Strafe. 

Jede Assoelation von Studierenden von derselben Pacultät oder 
von versditedenen Facultiten ohne vorher eingeholte Genehmigung 
ist untersagt. 



%Mk 4tm friker ckirtai Gcscfie vmi 9. April 1M5 hahn die 
SdHkr awläii^ gekkädd, «hae Stock nd nbedecfcfei lha|le> 

tmMäBgig rmi dieser al%eadMi Bedicaifldifi Enirki^g 
wcnka die augezeidueCemi jngei Larte n iwderai Ucfen- 
$^ MfßOJifgem , od bOdea die Ee«Ie pratiqve. Die ZaU der Tleil- 
lehser aa dieser Fmicreieh guz e^^entbisfidwa bstitititB fsl fir 
Paris atf 190, fir XoofpelBer aaf 00, nd fir Strassbarg aif 45 
dtrrk das Gesetz iieseliriakt Die Zigfi^;e der feale praOqae tibelM 
sieh ia 3 der ZaU aaeh gleiehe Carse. Schaa Her geschieht die 
Zalassaag darrh Csaears aad aadi jedeai Jahre gibt der 1. Cara 
seiae Sehiler ia itn zweitea, der zweite ia dea dritte. Zaai 
Csaears fir dea erstea Jahrgaag der Eeole pratiqae werdea Zig- 
liage zagelassea, die aoeh aidit mehr als 8 laseriptioaen geacauaea 
habea ; der Coaears selbst besteht ia der sehriflliehen Beaatwortaag 
eiaer fir alle Caadidatea gleichlanteaden nad in einer fnr jeden Eia- 
zelnen besonders anfzastellenden mfindlieh zn beantworteadea Frage 
aas dea Gegeaständen , die während der vier ersten InscriptioneB 
gelehrt werden« 

Wenn ans was immer fir einem Gmnd im zweiten oder dritten 
Jahrgänge der l^le pratiqne von der Anzahl von 50 , Platze flrei 
werden , so können für den 2. Jahrgang Sehiiler, die nicht mehr als 
zwölf loseriptionen haben nnd fir den 3. alle eingeschriebenen 
Zöglinge eoncnrriren. Die Prifnng für den 2. Jahrgang besteht 
ans den Gegenständen der ersten acht, die fir den 3. Jahrgang 
ans den Gegenständen der ersten zwölf Inscriptionen. Der Doe- 
torstttei allein sehliesst von der Bewerbung aus. Die Zöglinge der 



*) Der letUe Tbeil des Gesetzes, die Kopfbedeckung betreffend, wird in 
Paris nirgends auf den Kliniken nnd durchaus nicht allgemein bei 
den Vorlesungen eingehalten nnd es ist besonders wahrend der letz- 
teren ziemlich rerletzend , wenigstens Tür den Fremden , so sehen, 
dsH derofiberfthmte, betagte Professor mit kahlen Haapte, der eiar 
zige ist, der sich den Anordnungen der Verordnung fügt, wihJrSnd 
du ttppigeHaar seiner jugendlichen Zuhörer bedeckt ist, ja ich hörte 
so wiederholten Malen den alten ehrwürdigen Herrn bei einer leich- 
ten Verkühlung die Erlaubniss der Herren Zuhörer einholen, slch'be- 
deoken zu dürfen. 



beiden eraten Jahrgänge der Eeole pratique haben sich nach 
Ablauf des Scbuyahres einer mundlieh - schriftliehen Prüfung ans 
den Gegenständen der ersten vier» oder der ersten zwölf In- 
scriptionen zu unterziehen. Diejenigen Schaler, die hiebei nicht 
Genüge geleistet haben, werden aus der l^eole pratique entlas-: 
sen , und haben für immer das Recht verloren , um einen Platz in 
derselben zu coneurriren. 

Am Ende des dritten SchuUahres haben sich alle Zöglinge 
dieses Jahrganges, selbst wenn sie schon den Doctorsgrad er- 
worben hatten , zu einer Preispriifung zu versammeln , zu wei- 
cher sich übrigens auch die Zöglinge des ersten und zweiten Jah- 
res melden können. Durch ihr Nichterscheinen bei dieser Prüfung 
wurden die Zöglinge des drilten Jahres aller Vorrechte als Schüler 
der t^le pratique verlustig werden. Die Preisprufung selbst besteht 
aus dreierlei Proben : 

1) Aus einer für alle Candidaten gleichlautenden schriftlich zu 
beantwortenden Frage. 

S) Aus einer mündlieh zu beantwortenden Frage, die so viel 
als möglich für Alle gleichlauten soll, nach einer Vorbereitung 
von einer Viertelstunde. 

Die unter 1) und S) begriffenen Fragen beziehen sich auf 
Anatomie und Physiologie« medicinische und chirurgische Pa- 
thologie und Operationslehre, stehen aber so viel als möglich in 
Verbindung mit den übrigen Zweigen der medicinischen Wissen- 
schaft und sind in diesem Zusammenhange von den Schülern zu 
beantworten. 

Zur dritten Probe werden nur diejenigen zugelassen , die die 
früher vorgelegten Fragen am besten beantwortet haben, doch muss 
ihre Zahl ein Drittheil aller Preisbewerber umfassen. 

Die sechs Fragen dieser dritten Kathegorie müssen für alle 
zu ihrer Beantwortung Zugelassenen gleich lauten, sie werden 
mündlich beantwortet und werden der medicinischen Physik (und 
Chemie; medicinischen Naturgeschichte und Pharmakologie; der 
Anatomie und Physiologie; der Operationslehre; der chirurgischen 
Pathologie und Klinik; der medicinisdien Pathologie, Klinik und 
Therapie; der Hygiene, gerichtlichen Arzneikunde und Geburtshülfe 
entnommen» 
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Die entscheideiide Jury besteht ans fSiif , jedes Jahr zu bestim* 
menden Professoren. 

Ffir Paris werden ein presser Prds (bestehend in dem Naeh- 
lasse der Kosten fär Inseriptionen , der Kellenfreiheit der Examina, 
der Thesis nnd des Diplomes, was sieh zusammen auf 515 Franoa 
belauft; femer ih der Ertheilung einer goldenen Medaille von 300 
Francs im Werth, endlieh in Verabfolgung von Bfiehem im Werthe 
von 100 Francs ; so dass er die ansehnliche Snmme von 915 Francs 
erreicht), zwei erste Preise im Betrage von 515 Francs nnd drei 
zweite Preise zn tSO Francs vertheilt. Ausserdem werden noch im 
Verhältnisse zur Anzahl derCompetenten »ehrenvolle Erwähnungen« 
bewilligt. Bei der ersten feierlichen Sitzung im nächsten Schu^ahre 
werden die BetheOten und »ehrenvollen Erwähnungen« verkfindigt 
— und eine liste derselben , so wie das Protokoll des Goncurses 
dem Minister des Unterrichtes vorgelegt. 

Jedes Mitglied der practischen Schule geniesst bei denSections- 
Übungen gewisse Vortheile, wird in den chemischen Manipulationen 
geübt ; erhält Freikarten zu den Cursen der Agr^g£s, der Prosecto- 
ren und Gehälfen der Anatomie und Klinik. Aus ihnen werden vor- 
zugsweise die Gehfilfen der Professoren aus fast allen Zweigen d^r 
medicinlschen Wissenschaften gtnrählt Die Facultät ertheilt jenen, 
die ihre Eigenschaft als Zdgling der l^cole pratique sieh durch alle 
drei Jahrgänge erhalten haben, hierüber ein besonderes Zeupiss. 



So wie die IBcole pratique , ist auch das Externat und Internat 
wenigstens in der gleidi zu bezeichnenden Weise ein Frankreich 
eigenthumliches Mittel der Unterweisung. 

Sowohl die Internes als auch die Externes werden gleichfalls 
durch Ck^ncurs ernannt. 

Um als Candidat des Bxtemates , das drei Jahre dauern kann 
und um welches nadi Abiluss dieser Zeit sogar eine zweite Bewer- 
bung gestattet Ist, zu erscheinen, bedarf man des Taufseheines um 
das vollendete 18. Lebensjahr nachzuweisen , eines Zeugnisses der 
fiberstandmi«! Impfkug, eines Sittenzeugnisses nnd «ndlidi des Be« 
I^es, dass man wenigstens eine Inftcription genommen hat. — Die 
hiebei vorgenommene Prfifung ist ebenfalls eine sdiriftlidl^mflnd- 
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liehe. — Die Pfliehten der Externen bestehen darin , dase sie den 
Kranlcenvisiten der Aerzte , denen sie beigegeben sind , beizuwoh- 
nen haben ; ein ähniiehes ist nach besonderer Bestimmung aueh bei 
jenen Srzlliehen ConsnRationen ihre Pflieht, die in alien Pariser 
Spitälern gratis gegeben werden; fiberdiess haben sie unter Auf- 
sicht der Internes jene Krankengeschichten in Stand zu halten, 
welche in den Pariser Spitälern bei jeder Visite zur Hand seyn 
müssen und von welchen wir später sprechen wollen. Auch das 
Verbinden der Wunden und das Aderlassen gleichfalls unter Ver- 
antwortlichkeit der Internes liegt ihnen (ausnahmsweise) ob, wenn 
der ordinirende Arzt sie dazu bestimmt. Uebrigens dürfen die 
Externes sich nur so lange in den Krankensälen aufhalten, als es 
ihr Menst erfordert Während des ersten Jahres des Extemates 
werden die jungen Leute in der Regel in den entlegenen Spitälern 
der Hauptstadt verwendet. Jeder Chef eines Spitales erhält jähr- 
lich 900 Fr. um sie unter einigen Externen seines Spitales zu verthei- 
len. — Ganz nach den früher geschilderten Bestimmungen findet 
am Ende jedes Jahres eine schriniich-mundliche Preisprufung statt, 
der alle Externe, die zwei Jahre und darflber gedient haben, sich 
unterziehen müssen. Wer sieh dem nicht fugt, verliert die 
Rechte seiner Stellung. — Die Kette von Concursen schliesst 
auf gleiche Weise die Bewerbung um die Stelle eines Internen 
ein , der sich bei seiner Meldung hierzu auszuweisen hat, dass er 
die Dienste eines Externen wenigstens 9 Monate lang zur Zufrie- 
denheit der ärztlichen und administrativen Oberen versehen hat, 
— Der Interne bezieht im ersten Jahre 400, im zweiten und 
dritten 500 Fr. und freie Wohnung, und an jenen Tagen, an wel- 
chen ihn die Wache trifft, noch fiberdiess die Kost Seine Oblie- 
genheiten bestehen darin, den ärztlichen Visiten und gratis ge- 
gebenen Consultationen beizuwohnen ; die Instandhaltung der Kran- 
kengeschichten, He fiber die nöthigen Nahrungsmittel zu verfas- 
senden Auszüge entweder selbst zu übernehmen oder nfithigenfalls 
durch die Externes besorgen zu lassen, dann aber unter eigener 
Verantwortung zu überwachen, Scarifleationen, Aderlässe, das Ver- 
binden der Wunden vorzunehmen; während des Zwischenraumes 
von einer zur andern durch den ordinirenden Arkt abzuhaltenden 
Visite die Uinen zugewiesenen Kranken öfter zu besuchen. In die- 



ftcr Zviscbaudt kakea 4k latencs aiieh das BAtht, lach des 
etwa eiagetreteaea Veräaderuagea im Staade der Kraakkeit aach 
dea lA ViiitM* BailHia eathaltcaea Aagabea die Verabreicha^ der 
SyeiMo eatveder in aatenagea oder etvas lü»erakr eiaziridi- 
tea« Dicjeaigea %'ob dea lateroen, die chirnrgischeB Ahiheiliagea 
zagewiesea sind, habea nodi überdiess die laslnuneate ia Ver- 
vahmag zo aehmea oad sie jedesaial für die zaaäekst abzahai- 
teade \lsite ia BereiUeban zu seUea, so wie ibaea aach der or- 
diaireade Arzt gestattea Icaan , aater seiaer Beaalsiditigaiv eiaige 
eiafoehe Operaüoaea anszofabreo. 

Vor der Morgennsite habea sowohl die laternes ab die Ex- 
teroco in der Sehreibstobe der Admiaistration ihre Gegenwart 
dareh Eiazeiehaung ihrer Namea zb bestaligea. Anf Graadli^ 
etaes Rapportes« der jahrlieh gemacht wird, aad mit Bemertnagea 
der ärztlieheu aad admiBistrativen Behördea versehea ist, wird 
daan bestiflimt, ob die geBaantea juBgen Leate fnrs Knaftige ia 
ihrer StellaBg za verbleiben habeB oder aicht 

Die Internes werden fSr 2 Jahre ernannt, können aber durch 
das Conseil G^n^ral für ein drittes Jahr bestättigt werden; nber- 
diess kann derjenige, der die goldene Medaille bei der Preispril* 
fang erhaltea hat, noch zwei Jahre , fünf andere internes, die sieh 
hiebei besonders ausgezeichnet haben, noch ein Jahr im Amte 
bleiben. 

Jedes Jahr wird eine Preisbewerbung für die Internes abge- 
halten, der sie sieb unterziehen müssen, die altem von ihnen 
wOrden durch ihre Weigerung, sich der Prüfung zu stellen, alle 
ihre Vorrechte und besonders auch des Rechtes um eine Stelle 
im Bureau central zu concurriren, verlustig werden. 

Nach einer vorausgegangenen mundlich - schrifllichen Pru* 
fung arbeitet jeder Interne eine Abhandlung über solche Fälle, 
die er zu beobachten Gelegenheit hatte, die jedoch 80 geschriebene 
Seiten in Oetav nicht überschreiten darf. Die hiezu eigens 
ernaante Jury theilt aun durch das Leos diese Arbeiten unter 
•Ich zur Beurtbeilnng und auf Grundlage derselben werden die 
(9.;CABdidataB erwShIt» die um den Preis ringen. 
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Biie aehriftUehe Arbeit entscheidet über die Bewerber. 
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Studien, die ao einer auelandiechen Universität gemacht wor- 
den sind, von der bekannt ist, dass sie vollständigen medicini- 
sehen Unterrieht zn gewahren im Stande ist, gelten jenen gleich, 
die an einer franzSsisehen Ecole pr^paratoire hinterlegt wurden. 
Doch haben solche Candidaten uberdiess die Baecalaareate ös- 
lettres tind is« sciences miehzntragen, ausser wenn sie sich durdi 
glaubwürdige Zeugnisse ausweisen können, dass sie an fremden 
Universitäten diesen entsprechende Grade erworben haben, wor- 
auf der Minister des Unterrichtes im Ministerrathe sie von dieser 
Flicht entbinden kann. 

Doctoren der Medicin und Chirurgie, welche ihre Grade an 
fremden Facultaten erlangt haben und die Bestättigung derselben 
von einer der drei franzosischen Facultaten wünschen, haben 
alle fünf Prüfungen md die Thesis *)• die in Frank- 
reich zur Ffihmng gleicher Titel berechtigen, von Neuem abzule- 
gen. Vorläufig haben sie aber dem Hinister des Unterrichtes eine 
Bittschrift zn diesem Zwecke zu überreichen, wobei sie nachwei- 
sen müssen, sechs Jahre an einer Universität zugebracht zu ha- 
ben; noch obliegt ihnen die Erlegung der 1100 Francs für die 
16 Inscriptionen. 

Ausländer, die, ohne regelmässige Inscriptionen zu nehmen, 
später sich darüber auszuweisen wünschen, dass sie an französischen 
Anstalten studiert haben, sind gehalten, ihre Namen und Adresse 
in den ersten 15 Tagen jedes beginnenden Trimesters beim Secre- 
tariate zu hinterlegen. 



Nach dieser Darstellung der medicinischen Studien in Frank- 
reich wollen wir einen kleinen Vergleich mit dem in Oesterreich 
eingehaltenen Studiengange anstellen. 

Die Vorbedingungen zur Zulassung durften ungefähr gleich 
seyn, doch schon die Dauer der medicinischen Studien zeigt 
innen Unterschied. In Frankreich fordert man vier, bei uns fünf 
Stidieigahre als Vorbereitung zum Doctorsgrad. Der Unterschied 
Hellt sieh besonders dadurch heraus, dass bei uns zwei Jahre des 



*'^) Von ihnen wird oogleioh die Rede seyn« 
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mediciiiisehen kliiilsehen Uoterridites verlangt werden, während 
man in Frankreich nur ein Jahr hiezu verwendet 

Noch auffallender ist die ganzliehe Anslassung der »Augen- 
heilkunde,« die, wie bekannt, bei uns mit Vorliebe seit viele« 
Jahren gepflegt wird und von der wir hier überzeugt sind, 
dass sie ihre getrennte Kanzel und Klinik mit dem voUaten 
Rechte anspricht. Hinwieder ist in Frankreich die Geburtshalfe« 
die bei uns unbegreiflicher Weise in ihrem praetischen Studian 
von dem officiellen Studienplane gestrichen ist, obligat und wird 
sowohl theoretisch durch ein halbes als practisch durch ein gan« 
zes Jahr gelehrt. 

Auch die Art der Vertheilung der Gegenstände auf die ein- 
zelnen Jahre hat für uns etwas Bizarres, Man sehe nur in dem 
Verzeichnisse des letzten Semesters Materia medica und patholo- 
gische Anatomie, die bei uns, wie uns dflnktt auf passendere Art 
an den Reginn statt an den Schluss der praetischen Studien, 
deren Grundpfeiler wenigstens die letztgenannte Doctrin aus- 
macht, gesetzt sind. 

Die ganz eigenthflmiiohe Einrichtung der »praetischen Schule« 
(^iCoie pratique) dürfte vielleicht bei dem allzu grossen Andränge 
von Schülern Nachahmung verdienen; es wird durch selbe den 
ausgezeichneteren oder emsigeren Schülern Gelegenheit geboten 
sich auszubilden, während bei grosser UeberfDIlung der Schalen 
nur zu häuflg der nicht Fleissige den Arbeitsamen stört 

Sobald als möglich, nämlich schon im zweiten Semester, sind 
den Scliülern Besuche in den Spitälern vorgeschrieben, um sich 
so mit den Gegenständen der sogenannten »kleinen Chirurgie« 
vertraut zu machen; von dem Eintritte ins zweite SehuUahr an, 
kann das Externat beginnen, und wenn es auch selbst nicht ge- 
lingt den Grad eines Externes durch Concurs zu erhalten, so muss 
er wenigstens im dritten Jahre den Spitalbesnchen gefolgt seyn. 
Man sieht hieraus wohl, wie sehr es in der Absicht des medicini- 
schen Gesetzgebers gelegen war, so firflh als mSglieh nnd so viel 
als es nur immer thunlich, die praetisehen Studien zn iMginsti^ 
gen, und auf diese Art dürfte die eben erwihnte kirze Dnier der 
eigentlichen klinischen Studien theilweise wieder ersetzt werden. 
Ali der <rii(gen Darstellang geht nun weU hervor« i9» iu 8x- 
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nnfl besonders das Internat nng^eaehtet ihr Nafzen znr praedseheii 
Fortbildung sehr gross seyn konnte, nor Wenigen zu Theile wer- 
den kann, aber selbst für die fiberwiegende MehrsaM dieser Letz- 
tern dauert die Anstellung nur zwei Jahre, eine Zeit die nber- 
diess mit der dgentlicben Studienzeit fast immer noeh zusammen- 
trifft und an undffir sieb viel zu kurz ist, um eigentlich tiiehtige 
Spitalsärzte heranbilden zu können. Eine Vergleiohung mit unsem 
SecundArSrzten wSre also schon darum nioht zulässig, weil diese 
graduirte Aerzte sind und Jahre lang das Ex- und Internat verse- 
hen haben, bis sie die genannte Stelle erlangen, die übrigens nach 
einer beiläufigen Sehätzung nicht viel Wenigeren erreichbar seyn 
wird, als das franzosische Internat. 

Charakteristisch für Frankreich und dem Genius des Volkes 
ganz entsprechend sind die ungemeine Anzahl von Prüfungen und 
Concursen, die in ununterbrochener Kette von dem ersten Jahres- 
examen durch das Ex- und Internat, die ^ole pratiqae und die 
verschiedenen Preisprfifungen sich bis zu den Prüfungen zur 
Erlangung des Doctorsgrades hinziehen, um da nur massig 
kurze Zeit auszusetzen und bald in spater zu besprechen- 
den Concursen für Jene, die Anstellungen wünschen, sich fort- 
zusetzen. Mag man gleich immer sagen, was wir nicht zu läug- 
nen gemeint sind, dass durch diese Masse von Wettkäm- 
pfen eine gewisse Fertigkeit des Ringens erworben wird, deren 
höhere Grade nicht gerade jedesmal nothwendig auch höhere 
Wissensgrade beurkunden, so ist es doch nicht zu läugnen, dass 
ein derartiges immerwährendes Anspannen der Kräfte, dieses nie 
Rasten, seine vortheilhaften Seiten haben könne, und besonders bei 
dem beweglichen Volke der Gallier wahrscheinlich haben w^rde, 
wenn es auch für uns Deutsche vielleicht weniger passen würde, 
obschon wir nicht übersehen dürfen, dass wir auch bei den ruhigen 
Briten ähnliche Einrichtungen, und wie es scheint, mit dem gün- 
stigsten Erfolge in Ausübung sehen. 

Eine Unvollkommenheit in dem oben geschilderten Studien- 
plane scheint uns darin zu liegen, dass die Studierenden das Bae- 
ealaureat 6s- sciences physiques erst ablegen müssen, bevor sie ins 
zweite Jahr fibertreten, denn das wird sie in der Regel dazu brin- 
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gen, während des ersten medicinischen Stndieiünhres recht han- 
fig mit ganz heterogenen Gegenstanden sich zn befassen, 

DieFeuerproben zur Erlangung des Doctorgrades beste- 
hen aus A mündlichen Examen, von denen jedes VI Stunden dauert 
und die alle Gegenstände, die früher im Schulplane genannt wurden, 
umfassen. Am Morgen (8 Uhr) des Tages, an welchem (um 1 Uhr) 
die Prüfung über Anatomie und Physiologie zu bestehen ist, wird 
dem Candidaten angegeben, welches Präparat er für dieselbe zu 
fertigen habe, und dieses dient dann als Ausgangspunkt der zu 
stellenden Fragen über die früher genannten Fächer. — Bei den 
ferneren Prüfungen hat er eine Operation vor der Commis^on zu 
verrichten, die Pflanzen und chemischen Stoffe vorzuweisen und 
einen schriftlichen Bericht über einen Gegenstand der gerichtli- 
chen Arzneikunde abzufassen. — Das letzte (5.) Examen besteht 
vor Allem darin, dass der Candidat eine in lateinischer Sprache 
abgefasste Abhandlung über einen medicinischen oder chirurgi- 
schen Gegenstand, der durch das Loos bestimmt und ihm am sel- 
ben Morgen bekannt gegeben wurde, fiberreicht. Hierauf werden 
in der Klinik ein oder mehrere Kranken besucht, worauf die 
Candidaten in französischer Sprache eine mündliche Prüfung über 
die Diagnose und ärztliche Behandlung der eben gesehenen Fälle zu 
bestehen haben. 

Wenn Jemand den Doctorsgrad der Chirurgie zu erreichen 
wünscht, so sind genau dieselben Prüfungen vorgeschrieben, mit 
der einzigen Vorkehrung jedoch, dass beim 5. Examen wohl auch 
auf medicinische, aber mehr auf chirurgische Gegenstände bezugliche 
Fragen gestellt werden ; wenn ein Doctor der Medicin oder Chi- 
rurgie später die Erlangung des zweiten Doctorsgrades anstrebt, 
so ist nur das fünfte Examen und die »These« mit besonderer 
Rücksichtnahme anf den neu zu erhaltenden Titel ein zweites Mai 
abzulegen. 

Die Prufungscommission besteht aus zwei Professoren und 
einem Agr^g^ (ungefähr supplirender Professor, den er auch in 
Brkrankungsfällen zu ersetzen hat), die für jedes Examen bestimmt 
werden, und sogleich darauf ihren Bericht an die Körperschaft 
der Professoren zu machen haben, die über die Zulassung oder 
Abweisung definitiv entscheidet. Ein solcher Aufschub der Prüfung 



oder/Rer g;le!ch zu besprechenden These moss auf nindestens 8 
Monate geschehen, darf aber ein Jahr nicht übersteigen. Ohne be- 
sondere Erlanbniss des Ministers darf ein Candida!, der an einer 
Universität erfolglos seine Prüfungen ablegte, an keiner andern 
dieselben bestehen und zu diesem Zwecke hat jeder Studierende 
bei der Zulassung zu einer Prnfiing schriftlieh zu erklären, dass 
er dieselbe nirgend anderswo schon abgelegt und dabei eine Ver* 
tagung erfahren hat. 

Nach der Ablegung der fSnf Prüfungen hat der Gandidat für 
die Doctorswurde noch die sogenannte »Th^« zu vertheidigen. 
Die These besteht seit 1. Juni 184ff in einer gedruckten Abhand- 
lung, die nach der Wahl des Studierenden einen oder den andern 
medizinischen oder chirurgischen Gegenstand entweder nach sei- 
nen eigenen Beobachtungen oder nach bestimmten Fragen, die die 
Facultät zu diesem Zwecke aufstellt, zu beleuchten hat. 

Hieran knfipft sieh uberdiess noch eine mündliche Auseinan- 
dersetzung von 14 durch das Loos bestimmten Fragen aus dem 
Gesammtgebiete der medicinischen Wissenschaften. — Die G^n- 
stände sowohl der Abhandlung, als auch der mundlich zu bespre- 
chenden Fragen werden übrigens schon nach der Iff. Inseription 
bestimmt. Nach dem Inhalte des behandelten Gegenstandes wird 
das Manuscript der Abhandlung vom Decane einem Professor zur 
Durchsicht übergeben, der es durchsieht und durch seine Billigung 
dafQi* einsteht, dass dasselbe nichts gegen Religion, die staatliche 
Ordnung und die Sitten enthalten. Derselbe Professor fuhrt bei der 
wirklich statt habenden Vertheidigung der These den Vorsitz. 
Sollte sein Ausspruch dahin ausfallen, dass ihm die eingereichte 
Schrift den Anforderungen nicht Genüge zu leisten scheine, so 
kommt die Angelegenheit zur Berathung vor die Professoren. Der 
Professor, dem der Vorsitz zufällt, hat auch die Drucklegung der 
These zu fiberwachen. Sollte es sich herausstellen, dass eine der- 
artige Arbeit durch den Candidaten schon früher verbreitet wurde, 
als sie aus dem vom Präsidenten beaufsichtigten Drucke hervor- 
ging oder sollten im Publicum circulirende Exemplare sich nicht 
identtsch mit jenen gebilligten erweisen, so wird dem Candidaten 
Je nach Umständen das Diplom entweder nicht ausgefolgt oder 
dassdbe fSr ungültig erklärt und er wfirde zur endlichen Brian- 
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gung des Doetorsgrades gehalten seyn nach einem dnreh die Uai- 
versitat zu bestimmenden Aufschub eine zweite einen ganz ver- 
schiedenen Gegenstand behandelnde Thesis zu vertheidigen. Aach 
konnte er fiberdiess auf Grund seiner geäusserten Ansiditen an? 
dern akademischen Strafen unterliegen. Doch versteht es si^ 
wohl von selbst, dass die Universität anderseits durch die Zulas- 
sung einer Thesis keineswegs ihre wissenschaftliche Vertheidigung 
zu äbernehmen gesonnen ist — Um übrigens alle diese Djjige 
genauer überwachen zu können, hat die Universität einen Buch- 
drucker bestimmt, bei dem alle derlei akademischen Schriften tSf 
einen festgesetzten Preis gedruckt werden mässen. 

Es ist kaum nothig anzuführen, dass die »Thöse« als (^ 
Prüfung gilt, so dass auch bei derselben die Zuräckweisung de$ 
Candidaten eben so wie bei den frühem Prfifungen statt fin- 
den kann. . 

Wenn ein Caiididat »ch zur Thesis meldet, der an einer der 
baden andern firanzfisischen Universitäten die 5 vorausgegangenen 
Prüfungen bestanden hat, so wird die Prfifungscommission, di^ 
ausser dem Vorsitzenden noch aus einem Professor und aus zwei 
Agr^6s besteht, von diesem Umstände in Kenntniss gesetzt, nm 
sieh nothigenfalls auch aussen den sonst bei der Theses zu beste- 
henden Leistungen hinaus die gehörige Ueberzeugung über den 
Bildungsgrad der Candidaten zu verschaffen. 

Die Universitätskosten der Thesis (mit Ausschluss natiirlich 
der Druckkosten) betragen 65 Fr. 

der Stempel 100 Fr. •— zählt man hierzu 

die Taxe für 5 Examen ä 90 Fr. 150 Fr. 
die Taxe für 15 Inscriptionen. . . 750 Fr. 
die 16. Inscription 35 Fr., so betragen 

die Taxen des Unterrichtes. . . 1100 Fr.,d. h. 440 fl. C. M. 

Wenn wir die Verordnungen zur Erlangung des Doctorsgra* 
des, die in Frankreich gelten, mit den bei uns in Uebung stehen- 
den vergleichen, so werden wir eine im Wesentlichen grosse 
Uebereinstimmung zwischen beiden Landern bemerken, denn es 
ist wohl z. B. ziemlich gleichgültig in Betreff der Wissenschaft- 
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lidikeit derselben ob die säauntlichea zu prafenden Gegeastaade 
in zwei oder in fünf Prüfungen durchgenommen werden. 

In mehrfacher Hinsieht jedoch scheinen uns die französischen 
Einrichtungen in dieser Angelegenheit den Vorzug vor den vater* 
landischen zu verdienen. 

Ich meine hier vor Allem den Unterschied hervorzuheben, 
der in der Präfung fiber die practischen Disciplinen an den 
österreichischen und den französischen Universitäten sich ffihl- 
bar macht. 

In Oesterreich besteht bekanntlich die zweite strenge Prü- 
fung zur Erlangung des medicinischen Doctorsgrades in der Beant- 
wortung ausschliesslich auf practische Gegenstände gerichteter 
Fragen. Man scheint bei uns wohl gefOhlt zu haben, wie ungenü- 
gend eine blosse theoretische Behandlung dieser Disciplinen sei 
und hat dadurch einen vermittelnden Ausweg za finden geglaubt, 
dass man gewöhnlieh ein Krankenexamen fingirt, bei dem. der 
examinirende Professor den Kranken, der Candidat hingegen den Arzt 
vorstellt. Der Examinirende beginnt damit, dass er das allgemeinste 
Bild der ihm vorschwebenden Krankheit zu zeichnen versucht, wo- 
bei es dem Candidaten freisteht, durch Fragen ihm abgehende 
Striche zur Porträtahnlichkeit sich zu erbitten. Hierauf spricht der 
Candidat die Diagnose, die Prognose und die Behandlung des ihm 
aufgegebenen Krankheirsfdlles aus. Zur ganzen Auseinandersetzung 
des Falles inclusive der Darstellung des Professors ist ihm eine Vier- 
telstunde gegönnt; und wenn es ihm nicht wenigstens gelingt, die 
Taufe der Krankheit in dieser Zeitfrist zu besorgen , so wird diess 
ztt seinem Nachtheile ausgelegt. 

Es ist sehr begreiflich, dass bei etwas complicirteren Fällen die 
Auseinandersetzung des Examinirenden einen bedeutenden Theil dieser 
Frist in Anspruch nimmt, es kann ferner keinem Zweifel unterlie- 
gen, dass der Fehler der nicht gelungenen Lösung eines solchen 
medicinischen Rätbsels nicht immer ausschliesslich dem Gepräften, 
sondern auch bisweilen dem Prüfenden zur Last fallen werde. Es 
ist längst anerkannt, dass es keine so leichte Sache um das Prüfen 
ist, wie man hie und da noch immer zu glauben geneigt ist Noch 
weniger aber gelingt Jedermann eine deutliche, fassliche B^scbrei^ 

Ueber d. Stapd d, (^el^urtol), in f^miikreicli, 9 



18 

tmg ^ nnd om diese dreht sich doch bei der besprochenen Weise 
zn examiniren. Alles. 

Diese Klippe wird bei der französischen Prüfun^^sart der prac- 
tiscben Fächert die, wie oben erwähnt, den Candidaten znm wirkli- 
ehen Krankenbette fuhrt, gläcklich umschifft. Da kann Niemand ober 
den Prüfenden klagen! Die Fälle liegen mit jener Pracision nnd Klar- 
heit vor, die der zu Prüfende nach seinem Bildungsgrade in selbe 
zu legen weiss und wie sie schon morgen der Kranke von ihm u 
fordern berechtigt ist. 

Das Prüfen nach österreichischer und nach französischer Art 
ist diessmal durch die ganze Kluft getrennt, die das Wissen yoi 
dem Können scheidet. Wer wusste nicht, wie ganz anders ea 
sei, aus einer Reihe angegebener Symptome den Krankheits- 
zustand zu benennen oder ihn aus den z u r Beobachtung yor- 
1 legen den selbst herauszufinden; wie ganz anders, wenn der 
prüfende Lehrer dem Candidaten niitt heilt, der Percussionston 
sei dumpf und leer oder wenn der Geprüfte selbst darüber u rth ei- 
len muss. Wer erinnerte sich nicht, wie viel Mühe es^ Jeden ko- 
stete mit Bestimmtheit in den einzelnen Fällen den Werth der 
Zeichen zu bestimmen, über deren Begriff er nie im Zweifel 
gewesen war ; wie schwer ist es , um beim früher gewählten 
Symptome zu bleiben, in jedem einzelnen Falle zu sagen, ob 
dumpfer oder leerer Schall vorhanden sei, und auf wie weite Kör- 
pertheile er sich erstrecke, obwohl man recht gut im Allgemeinen 
darüber im Klaren ist, was dumpfer, leerer Schall sei. Und eben 
desshalb lässt es sich ganz wohl denken, dass Jemand genau wisse, 
welche subjectiven und objectiven Zeichen einer Krankheit zukopi- 
men, dass er aber wederim Stande sei, die ersteren durch zweck- 
mässig gestellte Fragen dem Kranken zu entlocken, noch die letzte- 
ren durch eigene Untersuchung hervorzuheben. 

Wer diese Angaben bezweifeln wollte, der musste folgerecht 
auch läugnen wollen, dass es für einen Studierenden der Medicin 
nothwendig sei, Spitäler zu besuchen — kann er sich doch beim 
Schreibtische vortreflflich über Krankengeschichten und Krankheits- 
erscheinungen belehren. 

Wenn auf der einen Seite ein theoretisches Prüfen practi- 
aeher Gegenstande keinen hinreichenden Beweis für ärztliche Be- 
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gabuDg abgeben kann, weil das eigentlich erst zu Erfor* 
sehende die Symptomenreihe — dem zu Präfenden schon als 
vollkommen fertig entgegengetragen wird und ihm desshalb bloss 
mehr die Zusammensetzung der dargebotenen Steinchen zum Bilde 
überlassen wird, daher die Sache viel leichter gemacht ist, als 
diess am Krankenbette seyn kann, so entgehen dem Candidaten auf 
der andern Seite durch die bloss theoretische Auseinandersetzung 
eine Menge höchst bedeutungsvoller Momente. Wie anders, wenn 
der Studierende mundlich erfahrt, das Antlitz des Kranken sei ge- 
röthet oder wenn er es selbst von Purpurröthe überflogen sieht 
Dem Kundigen wird der blosse Anblick des Kranken eine Masse 
von Einzelnheiten sagen, die ihm die beste Beschreibung nicht 
verschaffen kann. 

Nach den lieiden Richtungen hin gibt demnaeh die bloss theo- 
retische Prüfung praktischer Gegenstände kein wahres Urtheil über 
die Befähigung des Candidaten. 

Wie viele Gelegenheit entgeht aber dem Prüfenden überdiess 
sich zu überzeugen, ob der Caudidat sich die für den Mediciner 
so nothwendige Uebung im Sehen, Hören , Fühlen ete. etc. eigen 
gemacht hat, ober mit einigem Geschicke mit dem Kranken umzuge- 
hen vermag , ob er durch die Masse von Erscheinungen , die ihm 
die Gegenwart des Kranken bietet, nicht irre geleitet wird, seine 
Urtheilsfähigkeit sich bewahrt und er das Wesentliche vom Unwe- 
sentlichen zu sondern versteht. 

Ueber alles dieses und vieles andere, was hier nur kurz ange* 
deutet werden konnte, kann nur die am Krankenbette selbst begin- 
neade PrüAing, die sich allerdings dann vom Einzelnen zum Allge- 
meineren aufschwingen mag, getreue Auskunft geben, sie allein ist 
im Stande zu einem allseitigen, richtigen Urtheile über die Befähi- 
gung zum Arzte zu führen. 



Es erhellt schon aus dem früher Gesagten, dass in Frankreich 
die schon graduirten Aerzte durchaus keinen wie immer gearteten 
Ginfiuss auf die Prüfungen der Candidaten für die Doctorswürde 
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äben können *), Wenn von »FaeuU^« die Rede Ist, so ist daninter 
nirgendwo in Frankreich eine FacuUät in unserm Sinne des Wor- 
tes, ein nacbmärzliches Doetoren-Collegium zu verstehen, son- 
dern diesen Namen fuhrt ausschliesslich das Professoren- Collegioni 
mit seinem aus sieh gewählten Deean (Doyen) an der Spitze. Die 
übrigen Doctoren treten als solche nirgends zu einer Körper- 
schaft zusammen (wenn man naturlieh gelehrte und wohltbatige 
Vereine ausnimmt). In dieser Beziehung ist namentlich der Unter- 
schied zwischen den französischen und englischen Aerzten ungemein 
auffallend ; während der französische Arzt durchaus keinen Einfluss 
auf die Erneuerung seines Standes äbt, wird der englische Arzt 
nur dadurch zur Praxis berechtigt, dass ihn eine Gesellschaft von 
Aerzten, die nur ausnahmsweise Professoren sind (College of Phy- 
sicians, oder of Surgeons, oder Apothecaries Compagny) in ihre 
Mitte aufnimmt. 

Darin aber verdienen sowohl unsere, als die französi- 
schen Anordnungen sieher den Vorzug vor den englischen, dass 
sowohl im Bereiche der österreichischen Monarchie als in ganz 
Frankreich äberall gleiche Bedingungen zur Zulassung zur Praxis 
gelten, während jede der vielen hiezu berechtigten englischen ärzt- 
lichen Gesellschaften andere Forderungen stellt und schon hiedurch 
jene Buntscheckigkeit entsteht, die wir in dieser Hinsicht auf den 
britischen Inseln finden. 

Nicht uninteressant ist übrigens die (aus dem Almanach de 
M^decine de la Ville de Paris entlehnte) Notiz, dass in Paris im 
Jahre 1851 1352 Doctoren der Medicin practicirten, von denen die 
erstaunliche Menge von 366 den Orden der Ehrenlegion trugen. 
Seit dem Jahre 1849 hatte sich die Zahl der Aerzte etwas verrin- 
gert; 18 hatten Paris verlassen um — nach Californien auszu- 
wandern. 

Einen besondern Vorzug haben die medicinischen Einrichtungen 
dadurch, dass sie sich einer grossen Einfachheit erfreuen, während 
man anderswo Aerzte und Wundärzte verschiedener Kathegorien 
und Abstufungen unterscheidet, in England Physicians, Surgeons, 



*) Eine Ausnahme hievon fiudet nur bei der Prüfung der OfHciers ^9 
3aDt^ auf dem (lachen Lande statt. 



General Practitioners und Apothecaries ihr streng gesondertes Ge- 
biet behaupten und auch wir in Oesterreich Doctoren der Medi- 
cin und solche der Chirurgie« Magistri und Patroni der Chirurgie 
kennen, von denen gerade die letzteren, die wenigst gebildeten, 
besonders auf dem flachen Lande die grosste Anzahl ausmachen *). 
Seit dem Jahre 1803 gibt es in ganz Frankreich nur Doctoren 
der Medicin oder Chirurgie (wir haben gesehen, dass ihre Her- 
anbildung eine ganz ähnliche ist und nur nach der Hinneigung zu 
einem oder dem andern Haupttheile der Wissenschaft die 1 e t z t e 
Prüfung eine leichte Verschiedenheit darbietet) und sogenannte 
Offiders de sant^ (Gesundheitsbeamte). Die Anforderungen an 
diese letzteren werden freilich geringer gestellt, doch ist auch 
hierin die für Frankreich erfreuliche Erscheinung wahrnehmbar, 
dass die Zahl der Doctoren bei weitem die der Officiers de sant^ 
äbersteigt, während bei uns, wie gesagt, leider die Zahl der Pa- 
troni Chirurgiae und in England die der Apothecaries, welche 
beide die vergleichsweise geringsten Garantien darbieten, äber- 
wiegen. 
Während im Jahre 1845, 1846, 1847, 1848, 1849 

824, 816, 830, 268, 337 Studierende 
in den ersten Jahrgang der medicinischen Studien aufgenommen 
worden waren, mithin mit Einschluss der in der Vorbereitung für 
die Prüfungen zum Doctorat Begriffenen im Jahre 1849 die bedeu- 
tende Anzahl von 1380 in Paris den hohem medicinischen Stu- 
dien oblagen, hatten vom Jahre 1801 bis 1850 inclusive im 
Departement der Seine nur 8314 die Aufnahme in die geringere 
Cethegorie erlangt ; es entfielen somit auf ein Jahr 50 und bei 
der steten Abnahme der neu creirten Officiers de Sant6 wurde 
selbst diese Durchschnittszahl von 1840—1850 incl. nur in zwei 
Jahren erreicht **). 



*) Nach den Angaben des Professor Faye aus Christiania (s, tfräonrnS^cale 
de Paris 12. N<n>. 1850.^ besteht in ganz Norwegen nur Eine 
Classe von Aerzten. 
^*) S. hi«riiber und über die meisten ärztlichen Verhältnisse: Alma- 
nackGSnSral deMädecine pour la VUle de Paris 18S1 par Damange- 
Hubert. 22, aimSe de pubUcaHw. 



Die Candidaten für den Grad eines Officier de Sant^ sind von 
beiden Bacealaureaten frei , haben bei ihrer Meldung zn den Prfi- 
flingen nachzuweisen , dass sie entweder 6 Jahre unter der Auf- 
sicht von Doctoren practicirt, oder fünf Jahre in Spitalern gedient« 
oder 3 Vt Jahr in einer Vorbereitungsschule (^le pr^paratoire) oder 
3 Jahre an einer Universität studiert haben. Falls sie aber von 
einer Universität graduirt werden wollen , so ist das Bacealaureat 
is-Iettres nnerlässlich. 

Die Prüfungen finden an 3 aufeinander folgenden Tagen Statt 
nnd erstrecken sich am 1. auf Anatomie, am 2. auf die Chirurgie 
und Geburtshfilfe ; hiebei erklärt der Candidat den Gebrauch der 
tragbaren Instrumente und legt Verbände an. Bei der 3. Prüfung 
kommen die Anfangsgrunde der Medicin und die notbwendigsten 
Kenntnisse der Pharmacie an die Reihe; ausser den mfindliehen 
Fragen wird dem Candidaten ein Krankheitsfall angegeben, den er 
schriftlich auseinandersetzen muss. 

Zur Vornahme dieser Prüfung versammelt sich jährlich an den 
Hauptorten der einzelnen Departements eine Jury ^), die aus einem 
Professor, 2 im Departement ansässigen Aerzten und 2 Apothekern 
zusammengesetzt ist. Zu Paris, Strassburg und Montpellier besteht 
die Jury aus 3 Mitgliedern des Professoren-Collegiums (Pacult4) der 
genannten Universitäten. 

Die Kosten dieser Prüfungen belaufen sich (ausser in Paris, 
wo sie nm SO Fr. hoher stehen) auf 2S0 Francs. 

Der Officier de Sant£ darf übrigens nnr in jenem Departement 
practiciren, wo er die Prüfung bestanden hat. 

Die oben näher bezeichnete Jnry nimmt auch mit den Halb- 
schwestern der Aerzte, den Hebammen, die nöthigen Prüfungen vor; 
die so zur Praxis berechtigten Geburtshelferinnen dürfen jedoch 
gleichfalls nur in dem Departement ihre Kunst ausüben, in dem 
sie ihr Diplom erhalten. Wenn sie jedoch vor einer medicinischen 
Facultät 2 Prüfungen bestehen, so haben sie das Recht durch ganz 



'^) Finden sich in einem Departement nicht wenigstens 5 Candidaten, 
so haben die Prüfenden an dem Hauptorte des nSchsten Departe- 
ments sich zur Prüfung zu stellen. 
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Prankreich zu practiciren. Die Kosten davon betragen ISO Prs., 
die Zahl der von 1845 bis 1830 incl. in Paris von der Facultat 
geprüften Hebammen belief sich auf 75. 

Während man in Oesterreich (mit Ausnahme von Ita^en) bis 
in die letztcfn Jahre darauf hielt, nur verheiratete Frauen als Heb- 
ammen zuzulassen , sind durch eine eigenthfimliche Bizarrerie der 
Umstände in Frankreich die weitaus überwiegende Zahl der Heb- 
ammen unverheiratet. Die Ursache hievon rührt besonders von 
der ungemeinen UeberfüUung mit Hebammen und ihrer so schlech- 
ten Bezahlung her, dass fast jede Verheiratete sich um so mehr 
scheut diesem Stande sich beizugesellen, als derselbe hier in vie- 
len Theilen des Landes zu den halb unehrlichen zählt. Unter sol- 
chen Umständen ist natürlich auch auf keine grosse Moralität un- 
ter unsern Colleginnen zu zählen — deren sittliches Betragen unter 
jeder Anforderung zurückbleiben soll. Wieweit die elementare 
Bildung unter diesen Frauen verbreitet ist, geht aus des Unter- 
riehtsministers Salvandy Erlass vom 13. Mai 18)5 an die De- 
partements-Präfecten hervor, worin er sie auffordert, sich stren- 
ger an die bestehenden Gesetze zu halten, denen zu Folge die 
Hebammen des Lesens und Schreibens kundig seyn mfissten, bis 
jetzt wussten »die Meisten (la plupart«) weder das Eine noch das 
Andere. 

Zu weit därften in der letzten Beziehung unsere Candidatin- 
nen vor ihren französischen Colleginnen selten den Vorzog ver- 
dienen. 



Aas Spital und Gebärhans in Strassburg« 



Das Strassbarger Gebärhaus liegt in der Mitte des Kranken- 
baiises (bftpital civil) and ist sammt dem Waisenhause und dem 
PCandhaose (Hont de piH€) einer und derselben Direction unter- 
geben. 

Das Spital liegt am Sudende der Stadt und stosst mit seiner 
Roekseite an den Festungswall. Leider! aber hat man diese gun- 
stige J>age nicht benutzt, um die Hauptseite nach Süden aufzufuh- 
ren, sondern nur ein kleiner Theil wendet sieh nach dieser Him- 
melsgegend, während die längsten Flügel des Gebäudes nach Osten 
und Westen in sehr beengter Umgebung stehen. Ein eigenthfimli- 
ches Ansehen gewinnt dieses alte 2 Stock hohe Gebäude durch 
die kleinen Thfirmchen (in denen die Aborte, deren Senkgruben 
gegen die Sonnenseite zu liegen), die an vielen Stellen angebaut 
sind, so wie dadurch , dass zur unumgänglich nothwendig gewor- 
denen Vergrösserung eine kleine Gasse angekauft wurde, deren 
sehr verschieden aussehende kleinere oder grössere Häuser zum 
Tbeile für besondere Zwecke der Anstalt verwendet werden. 

Die Aufnahme ins Spital und der Aufenthalt daselbst sind bei 
Vorweisung von Armuthszeugnissen, die leicht zu haben sind, un- 
entgeltlich. Bei Durchreisenden genügt die sogenannte d^claration 
d'urgence, um ihnen die Anstalt zugänglich zu machen. Besonders 
bei den in den letzteren Jahren so häufig gewordenen freiwilligen 
und gezwungenen Auswanderungen ist gewöhnlich erst der dritte 
Kranke ein Strassburg Angehöriger — eine Liberalität, die gewiss 
den lautesten Dank verdient. 

Erst nach 3 Monaten fragt die Administration nach, ob ein 
fernerer Aufenthalt dringend nothwendig sei. 

Eine eigenthümliche Verfahrungsweise besteht hier, um sich 
zum Lehrzwecke interessante Fälle zu versichern. Das Departe- 
ment eröffnet zu dem Ende dem Spitale einen jährlichen Credit 
von 15|000 Fes. und nach vorhergeschehenem Ansuchen der Aerzte 
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der Umgegend haben die Vorsteher der Krankenabthellnngen das 
Recht, passend seheinende Fälle nach Strassburg ins Spital zur Be- 
handlung reisen zu lassen. Freilich kommt es hiebei bisweilen vor, 
dass manche Fälle nach ihrem Anlangen keineswegs als zu den 
seltenen zählend befunden werden, wo man sich dann aus Mensch- 
lichkeit schwer entschliesst die Kranken wieder zurückzuschicken 
und sie also aus den anders zu verwendenden Geldern verpflegt 
werden ; ferner ist oft der angeführte Credit schon in der Mitte 
des Jahres erschöpft, wo dann, da dieser Augenblick den auswär- 
tigen Aerzten unmöglich bekannt gegeben werden kann, der Di- 
rection nicht selten die Nothwendigkeit erwächst, für die zweite 
Jahreshälfte eine gleich grosse Summe zu dem angegebenen Zwe- 
cke zu verwenden. 

Die Spitalsgenossen, etwa 1100 an der Zahl, zerfallen in 
zwei gleich starke Abtheilungen — in Heilbedürftige (das eigent- 
liche Spital) und Pfründner. 

Die erste Classe (medicinische , chirurgische Abtheilungen, 
Maternit^, Kinderabtheilung etc.) nimmt die untern Geschosse ein, 
während die Pfründner unter das Dach verwiesen sind, wo sie 
in dunklen Ungeheuern Sälen (je sechzig Betten in einem) mit 
steinernen Fussböden und unmittelbar unter dem Dache der Hitze 
im Sommer und der Kälte im Winter ausgesetzt sind , abgesehen 
davon, dass die armen Alten, die nur mit grosser Beschwerde sich 
bewegen, so oft drei Stockwerke ab- und aufsteigen müssen. Die 
Krankenzimmer der Pfrfindner befinden sich in einem der oben 
erwähnten an das Spital anstossenden Häuser. 

Recht freundlich und ungemein schön gefegt sehen die hell 
grün gemalten Säle in den unteren Geschossen aus, doch trifft man 
auch hier 4 — 5 Reihen Betten und 24 — 40 Kranke. Passend ist 
am Ende eines jeden Saales ein nur durch die dünne Wand ge- 
trennter Abtritt angebracht; doch leider ist dieser Ort weniger 
rein gehalten, als man billigerweise erwarten dürfte. Wenig an- 
genehmen Eindruck macht es auch, an den Wänden dieser so un- 
sauberen Localitäten bisweilen das aus grobem Thon gefertigte Ess- 
geschirr zu finden. 

Die Luft in den Krankensälen ist um so weniger frisch, als 
ausser der eben erwähnten Nachbarschaft und der früher bespro- 



S6 

ebenen grossen Ueberfullnng die in der Mitte dieser Räume befind- 
lichen« ihre eisernen Röhren weithin versendenden primitiven (Ka- 
chel-) Oefen der Ventilation keinen Raum gewähren, während das 
Oeffnen der nieder gestellten Fenster nach der Anordnung der Bet- 
ten Schwierigkeit bieten muss und bei der Tiefe der Säle nie ge- 
nügen kann. Die in Paris überall eingeführten Bettvorhänge sind 
hier, wie es scheint ganz zweckmässig, verbannt. 

Obwohl das Wasser in gewissen Theilen des Hauses durch 
Pumpen vertheilt wird, so ist doch so wenig Reichthum an die- 
sem Lebensbedürfnisse in den Sälen, dass Kübel mit Trinkwasser 
gefüllt und so aufbewahrt werden. 

Die Betten bestehen aus Eisenstangen , auf denen ein Stroh- 
sack, eine Matratze und eine schöne Wolldecke liegt. 

Im ganzen Hause, selbst aufder für anSyphilisEr- 
krankte bestimmten Abtheilung, mit alleiniger Aus- 
nahme der Gebäranstalt und der Epileptischen, obliegt den barm- 
herzigen Schwestern, die hier im Kloster St. Barbara einen Stamm- 
sitz haben, die Krankenpflege. Ihnen ist auch die Küche und* die 
Wäsche übergeben, die in einem jener kleinen Häuser mittelst 
Dampf gereinigt wird. 

Doch nehmen sie strenge genommen nur die Oberaufsicht über 
alle diese Geschäfte auf sich und unterscheiden sich dadurch von 
ihren Wiener Colleginnen , die alle diese Dinge selbst besorgen. In 
Strassburg hingegen nehmen sie hieffir Dienstmägde und für die 
männlichen Kranken auch Diener auf, die ihnen ausschliesslich 
untergeordnet sind. Sehr häufig sollen sonst ganz brauchbare Die- 
ner entlassen werden , weil sie den religiösen Anforderungen, die 
man an sie stellt , weniger entsprechen , während nachlässige , un- 
brauchbare Personen beibehalten werden , wenn sie sich in jenen 
Dingen eifriger beweisen, und nicht selten sieht der Arzt am näch- 
sten Morgen aus ihm unbekannten Ursachen einen sehr brauchba- 
ren Wärter entfernt und einen Neuling an seiner Stelle. Ueberhaupt 
soll dieser Wechsel viel häufiger vorkommen, als für das Erlernen 
und Ausüben des Wärterdienstes erspriesslich seyn kann. — Da 
die Bevölkerung des Spitals zu ziemlich gleichen Theilen aus Ka- 
tholiken und Protestanten besteht, so hat man im Punkte der Un- 
duldsamkeit strenger seyn zu müssen geglaubt und hat die Strafe der 



Entfernung für eine Schwester ausgesprodieiu tf® it ihrem Bekeh- 
rungseifer zu weit ginge. Doch soll dergleichen nicht selten hier 
angefangen und nach dem Austritte der Kranken in der Stadt fort- 
gesetzt werden. — Wie dem allen auch seyn mag, so vereinigen 
sieh doch selbst die gegnerischen Stimmen im lauten Preise des 
Elfers, mit dem die Schwestern ihren schwierigen und oft unange- 
nehmen Geschäften obliegen und im bewundernden Lobe ihrer Hin- 
gebung selbst bei ekelhaften, ansteckenden Krankheiten. — Die 
Zahl der Schwestern beträgt ungefähr 30, für jede wird an die 
Congregatiou 40 Fr. monatlich bezahlt, die ihnen Untergebenen 
erhalten in derselben Zeit nebst der Kost die unglaublich ge- 
ringe Bezahlung von 6 Frs. — Jede Nacht hindurch wachen aus- 
ser den hiezu beorderten Dienstleuten 2 Schwestern auf der Män- 
ner- und 2 auf der Weiberseite. 

Die Apotheke ist keinem Pächter , sondern einem angestellten 
Apotheker übergeben , unter dessen Leitung die Präparate verfer- 
tigt werden. Nach einer jährlich bestimmten Summe schliesst er mit 
den Lieferanten zu festgesetzten Preisen ab , wobei aber das Recht 
vorbehalten wird , ihnen die gelieferten Gegenstände, wenn sie den 
fibereingekommenen Anforderungen nicht entsprechen, zurficksenden 
und auf ihre Kosten wo immer her sich verschaffen zu können. 
Auf dieselbe Art wird auch Milch und der häuQg verordnete Wein 
unter der Aufsicht des Apothekers , — ferners die Spitalskleidung 
ffir die Pfrundner bezogen. Als Curiosum mag hier angeführt wer- 
den , dass in den Kellern des Spitales kleine Fässer verwahrt wer- 
den, die die Strassburger Burger nach der Niederlage bei Nancy 
(1477) dem von ihnen hart bedrängten Karl dem Kühnen abnahmen ; 
jährlich wird frischer Wein nachgegossen und der ungemein starke 
Geruch , der das Kellergewölbe durchdringt , sobald man die Pipe 
öffnet , beweist, dass vom Geiste Karls des Kähnen hier noch nicht 
jede Spur verschwunden ist. 

Nicht sehr passend ist die Sectionskammer in der unmittelbaren 
Nähe der Krankenzimmer angebracht. 

Die Zahl der Verpflegten ^) belief sich im Jahre 1849 



*) Ich verdanke den grössten Theil der Notizen über das 8tP'^**'"-'»^r 
Spital den Mittheilungen des Herrn Directors, so wie 
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auf 2137 kranke Männer, 
2133 kranke Frauen, 
112 kranke Pfrfindner, 
135 kranke Pfrfindnerinnen, 
279 gesunde Pfrfindner, 
305 gesunde Pfrfindnerinnen. 

Das Total der Verpflegstage der Kranken erreichte die Hohe 
von 222,860 , die Verpflegstage der Pfrfindner waren 150,636. Die 
Sterblichkeit war bei den Kranken 1 : 10.50 — bei den Pfrfindnern 
1:6. — Von dieser Anzahl bezahlten bloss 527 Kranke und 
Pfrfindner (entweder selbst, oder durch Laden, oder durch Vermitt- 
lung des Departements etc.) ffir 28,474 Verpflegstage mit einem Be- 
trage von 20,998 Frs. ! 

Diess mag einen Begriff von der Ausdehnung geben , in dem 
diese Anstalt Wohlthätigkeit fibt! 

Ohne mich hier in eine nähere Detailirung der Einnahmen und 
Ausgaben des Institutes einzulassen , die natfirlieh meinem Zwecke 
fremd bleibt, will ich nur bemerken, dass das jährliche Einkom- 
men sich auf 600,000 — 700,000 Fcs. beläuft und grossentheils auf 
der Bewirthschaftung liegender Gründe beruht. 

Als einen besonders grossen und seltenen Vorzug des Strass- 
burger-Spitales kann ich aber nicht unterlassen , anzufahren , dass 
sich in seinen Räumen auch eine Kinderklinik befindet. 

Die meisten der im Hause angestellten Aerzte sind zugleich 
Professoren der Facultät und halten somit ihre klinischen Vorlesun- 
gen im Spitale. 

Einen eigenthfimlichen Wirkungskreis hat hier der sogenannte Chef 
des Cliniques (zu unterscheiden vom Chef de Clinique, der Assi- 
stent an einer Klinik ist), dem es zusteht, die untergeordneten ärzt- 
lichen Personen , so wie das Wartpersonalse zu beaufsichtigen und 
Vorlesungen und Uebungen aber Diagnostik am Krankenbette und 
über Verbandlehre zu geben. Er besorgt in Abwesenheit aller eigent- 
lichen Chefärzte den ärztlichen Dienst. Er ist von der Krankenhans- 



Dr. Wiger, Chef des cHniqaes, denen ich hiemit meinen verbind- 
lichsten Dank för ihr freundliches Entgegenkommen abstatte. 



Administration und der Facultät zugleich bestellt und untersteht sei- 
nen Instructionen nach nicht dem Professor. Er überwacht den 
Dienst ausser der Zeit der Visite des Chefarztes, mit dem er das 
Loos theilt, bloss Beobachter, nicht aber Ordner des Thuns und 
Lassens der Wärter zu seyn. Er ist also einem Chefarzte, den er 
vertritt, beigegeben und einem Wärterpersonale vorgesetzt, das 
ausser seiner Gewalt steht, er hängt von der Administration und 
der Universität ab , er sorgt für die Instrumente und unterrichtet 
die Internes, die aber nicht im Hause wohnen, die Externes und 
die sogenannten Stagiaires , d. h. Schüler des 3. Jahrganges , die 
dem Spitaldienste beigegeben sind ; — der Chef des Cliniques wohnt 
im Hause. 

Sowohl über medicinischc als über chirurgische specielle Pa- 
thologie und Therapie lesen hier zwei Professoren im selben Seme- 
ster auf folgende Weise : 

Einer der Herren beginnt am 1. November die eigentliche Klinik 
und die Vortrage über die daselbst vorkommenden Fälle, während 
sein College theoretische Vorlesungen über dieselbe Doctrin hält; 
im zweiten Semester wechseln sie derart, dass wer früher das 
Theoreticum las, jetzt die Kranken übernimmt u. s, w. — Diese 
Einrichtungs weise scheint wohl für die Schüler keineswegs vor- 
theilhaft; zu seyn. Welche Begriffsverwirrung muss in den Köpfen 
von Anfängern, die über die betreffenden Gegenstände begreifli- 
cherweise gar kein Urtheil haben können, dadurch entstehen, dass 
ihnen so kurz nach einander verschiedene Ansichten vorgetragen 
werden. Zwei neben einander Lehrende werden wohl unwillkür- 
lich immer mehr oder weniger zu Rivalen, wie natürlich, dass da 
die Lieblingsgegenstände des Einen bei dem nächsten Kranken, den 
der Zweite an derselben Krankheit behandelt, auf ganz v er schie- 
de n e (wir wollen noch das Beste voraussetzen) Weise besprochen 
werden und der Erste zu seinerzeit wieder Revanche nimmt, wozu 
ihm um so schneller Gelegenheit geboten wird, als er ja gleichzeitig 
das Theoreticum liest. So wird es möglich Anfängern zu glei- 
cher Zeit über denselben Gegenstand verschiedene Ansichten vor- 
zutragen. 

Der gerügte Umstand wird zum Theile dadurch noch gestei- 
gertt da8§ 4ie Klinik nur 3mal die Woche Statt fiadet. Jede genaue 
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Beobachtung wird biedurch für die Schäler abgeschnitten , und 
diess ist um so bedauernswerther , als über die Häufigkeit der Be- 
suche eben so wenig eine Controlle besteht, als über die Länge des 
Zeitabschnittes, in dem sie überhaupt angestellt werden und die 
Studierenden ungewöhnlich jung (19 — 80 Jahre alt) sind. 

Ein ganz besonderes Interesse verleiht dem Strassburger In- 
stitute die in selbem bestehende geburtshülfliche Schule , bekannt- 
lich eine der ältesten *) in Deutschland (sie entstand nach v. Sie- 
bold 160Ö), die durch ihre unmittelbar auf einander folgenden 
ausgezeichneten Vorstände Fried Vater und Sohn, Lobstein, 
Flammant, Ehrmann und Stoltz so oft, wie besonders noch 
durch ihren gegenwärtigen tüchtigen Vorsteher häufig, dazu bei- 
trug, Fortschritten der deutschen Wissenschaft auf französischem 
Boden — und umgekehrt — Geltung zu verschaffen. 

Das Gebärhaus besteht aus 2 Abtheilungen : der Klinik für 
Aerzte (la Clinique) und der Abtheilung, auf welcher Hebammen 
gebildet werden (le service). Bis Ende 18t5 bestanden die genann- 
ten beiden Abtheilungen unter 2 Vorständen neben einander, nur 
durch eine dünne Wand getrennt, wobei die Aufnahme so geregelt 
war, dass regelmässig 1 Schwangere in den Service, die andere in 
die Clinique gebracht wurde, während zur Ferienzeit alle auf die 
Clinique kamen. Nun versieht, nach Ehrmann's Abgange, Stoltz 
beide Anstalten. — Es war nicht möglich ganz Genaues über die 
Sterblichkeit herauszubringen, doch kamen beide I^ofessoren daria 
fiberein , dass auf der Klinik für Schüler constant mehr Sterbfalle 
vorgekommen seien. Die Schülerinnen, 80 an der Zahl, werden von 
der Oberhebamme unterrichtet, während der Professor nur die Ober- 
aufsicht führt, doch hält er einige Monate lang deutsche Vorträge, 
ein Agrege (Dr. Joyeux) trägt französisch vor. Die Schulerinnen 
sind förmlich in einem grossen Schlafsaale eingesperrt. Ausser die- 



*) Nach einer mündlichen Mittheilung des Herrn Prof. A. Martin in 
München wäre eine aus dem Jahre 1589 datirte erste Rechnung ei- 
ner Gebäranstalt in München daselbst aufgefunden worden. — Die 
geburtshülfliche Schule für Aerzte und Hebammen wurde 1781 un- 
ter dem Director Orff eröSTnet, 
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sem Saale ist ihnen noch ein Studierzimmer eingeräumt. Sie bleiben 
10 Monate in der Anstalt und bezahlen für Kost, Beleuchtung, Be- 
heizung etc. 400 Francs, fiberdiess an die Oberhebamme 12 Fcs., 
f9r Utensilien 10 Fcs., so wie an Taxen ISO Fcs. Die Bedingungen 
der Aufnahme sind Alter von 18—34 Jahren , Sittlichkeitszeugniss, 
Kenntniss des Lesens und Schreibens. 

Die Aerzte sollen, wie aus dem oben Mitgetheilten hervorgeht, 
i Semester hindurch theoretische Vorlesungen über Gebnrtshfilfe 
hören , in deren erstem Physiologie und Diätetik , im zweiten Pa- 
thologie und Therapie abgehandelt wird — und wenigstens einen 
Semester ihres 4. Studienjahres der geburtshfilflichen Klinik ob- 
liegen. 

Der Unterricht zählt hier zu seinen Behelfen auch die Präpa- 
rate der sogenannten »plastischen« Anatomie nach dem Vorbilde 
von Dr. A u z o u x in Paris ; sie sind aus Carton pierre vorzuglieh 
gut gefertigt, wobei auch die Farbe glucklich getroffen ist, und ha- 
ben den ungemein grossen Vortheil , dass sie sich nach der anato- 
mischen Anordnung trennen und wieder zusammenfügen lassen. 

Wie viel deutlicher plastische Gegenstände als die besten Ge- 
mälde die Dinge darstellen, wie viel länger und sicherer diese 
Vorstellungen im Gedächtnisse haften, weiss wohl Jeder aus eige- 
ner Erfahrung , doch fiberdiess sind manche Dinge, z. B. Sectionen 
an Schwangern, selten zu sehen , so dass sie ausser durch derlei 
Hülfsmittel der Anschauung nur zu leicht verloren gehen. 

An einer eigentlichen Einfibung in die Operationslehre am 
Phantome oder wie das bei uns seit Jahren geschieht an Leichen, 
fehlt es in Strassburg, wo der Lehrer nur einmal gelegentlich die 
Operationen am Phantome zeigt. 

Die Aufnahme in die Anstalt ist für Hfilfesuchende ganz unent- 
geltlich , jedoch müssen die Mütter , die selten vor dem 14. Tage 
das Haus verlassen, ihre Kinder mit sich nehmen. 

Die Fälle von schwerern Erkrankungen , die auf dem Service 
vorkommen, werden recht zweckmässig, jetzt auf die Clinique über- 
bracht, um daselbst zur Beobachtung der jungen Aerzte zu die- 
nen. — Verheiratete Weiber kommen ausschliesslich auf den 
Service. 

Die Räumlichkeiten der Anstalt bestehen theils aus eben so 



überfüllten Sälen, wie wir solche im ganzen Spitale kennen gelernt 
haben , theils aus kleineren Zimmern. Man beobachtet hier die löb- 
liche Vorsieht, die Neuentbundenen aus dem Geburtszimmer nach Be- 
finden des Assistirenden 1—3 Stunden nach der Geburt, bei der 
die Oberhebamme und ein Interne zugegen sind , auf die kleineren 
Zimmer tragen *) zu lassen und erst nachdem sie die ersteren 
Tage nach der Geburt glücklich überstanden haben , in die über- 
völkerten Säle zu legen. 

Ich halte es für überflüssig des trefflichen S t o I tz Lehren hier 
näher anzugeben , da sie , wie z. B. seine Ansichten über die Ver- 
kleinerung der Vaginalportion und jene ober die Einleitung der 
künstlichen Frühgeburt, Eingang in alle Lehrbücher des Faches, so- 
wohl deutsche als französische, gefunden haben und begnüge mich, 
als bei uns weniger bekannt, nur zu erwähnen, dass er dem Kai- 
serschnitte an Lebenden keineswegs abhold ist und dass er nach 
seiner freundliehen mündlichen Mittheilung das seltene Glück ge- 
habt hat unter 6 Operirten 4 Mütter am Leben zu erhalten. ^ 



*) Uebrigens ist es nur billig hinsuzu fügen , dass diese anerkennens- 
werthe Sorgfalt in Strassburg, wo jährlich ungefähr 120 Geburten 
vorkommen, viel leichter Anwendung ßnden kann, als in dem enor- 
men Wiener Gebärhause, wo bekanntlich die vor einigen Stunden 
Entbundenen leider! in den gewöhnlichen Fällen ihr Wochenlager 
zu Fuss aufsuchen müssen. 



Die Pariser Spit&ler im AlIgemeiHeii. 



Die oberste Verwaltung der einzelnen Spitäler *) wird durch 
ganz Frankreicli durcli ein Comit^ von Honoratioren gebildet , die 
durch den Präfecten des Departements zu diesem Ehrenposten ge- 
wählt werden. Als Präsident dieses Comit^s fungirt der Maire , in 
den Universitätsstädten ist der Decan der medicinisehen Facultät 
jedesmal Mitglied dieser Commission. Diesem sogenannten Conseil- 
g^n^ral ist die Commission administrative untergeben, die in Paris 
aus 6 bezahlten Hitgliedern besteht, die Laien sind und die Lei- 
tung der laufenden Geschäfte besorgen. Der der genannten Com- 
miision unmittelbar unterstehende Localdirector der Anstalt ist ein 
Laie, der die Verwaltungsgeschäfte zunächst besorgt, über die Aerzte 
aber keinerlei Gewalt hat. Ihm zur Seite steht der Oekonom. Die 
Besetzungen der leer gewordenen Stellen sowohl bei der Commis- 
sion administrative als der Directoren, Oekonomen und ihres unter- 
geordneten Personales geschieht nach dem Vorschlage des Conseil 
gen^ral durch den Minister des Innern. Alle Jahre soll durch Wahl 
aller Spitalärzte ein ärztliches Comit6 zusammengesetzt werden, 
um den Wünschen derselben Gehör zu verschaffen. 

Die ärztliche Leitung der Spitäler ist so eingerichtet , dass an 
jeder Abtheilung von etwa 100 Kranken ein Chefarzt fungirt , dem 
zur Besorgung des ärztlichen Dienstes mehrere Interne und Externe 
und ein angehender Pharmaceut beigegeben sind. Der Chefarzt 
wird auf 5 Jahre aus den Mitgliedern des Bureau central (von dem 



*) Ich bin begreiflich in die Spitalsverhältnisse nur so weit eingegan- 
gen , als ich diess zu meinem Zwecke für nothwendig hielt. — Nä- 
heres findet man in der sehr interessanten Darstellung der Pariser- 
Spitäler durch Prof. D i e 1 1 (Zeitschr. der Ges. d. Aerzte zu Wien. 
Jali 1851, p. 5%9.) — Ich habe ausser den an Ort und Stelle ge- 
machten Wahrnehmungen besonders benützt : Ätmänach g^aäral de 
Määecine pomr la viUe de Paris. Par Domange^Huberi. Parit 1851. 

A r n e t b, Aber d. Stand d. Oeburtsh. in Frankreieb. ^ 
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später) vom Minister des lonern erwählt, wohnt nicht im Spi- 
tal e , sondern bisweilen sehr weit von demselben weg und bezieht 
keinen eigentlichen Gehalt, sondern nur eine Entschädigung von 
etwa 1400 Frs. Es versteht sich übrigens von selbst, dass der Chef- 
arzt nach Ablauf der genannten Zeit wieder gewählt werden kann, 
wenn er aber 20 Jahre dem Spitale gedient hat, so ist er nicht 
neuerdings wählbar. 

Wie sich nach dem Gesagten wohl schon von vorne her er- 
warten lässt, so hat der Arzt an dem Spitale, an dem er wirken 
soll, einen ziemlich beschränkten Wirkungskreis. Er soll den Heil- 
plan leiten, aber in der Anordnung der diätetischen Verhältnisse 
ist er beschränkt! Man übergibt die Leitung dieser Dinge einem 
Lfdien und macht dadurch den Arzt gleichgültig gegen sein Spital 
oder bringt ihn in ewige Conilicte mit der Verwaltung. Wer mit un- 
befangenem Blicke den Visiten der Pariser Spitalärzte durch län- 
gere Zeit gefolgt ist, der hat nur zu oft Klagen darüber gehört, 
dass die nothwendigsten Dinge nicht oder zu spät beigeschafft wer- 
den. Als Ausdruck dieser Unzufriedenheit ist auch anzusehen, 
wenn von der Erlaubniss, jährlich eine medicinische Commission 
zu erwählen, um die Spitalsbedürfnisse zu besprechen, kein Ge- 
brauch gemacht wird. Liesse sich von den vielen ausgezeichneten 
Männern, die in den Pariser Spitälern wirken, eine solche Gleich- 
gültigkeit erwarten, wenn sie die Hoffnung haben könnten, irgend 
etwas gegen den Phalanx von Laien , die in der Commission ad- 
ministrative und im Conseil g^neral sitzen, zu vermögen? In die- 
ser Beziehung erscheint die französische Leitung der einzelnen 
Spitäler viel mangelhafter als bei uns, viel weniger unter dem 
Einflüsse des Sachverständigen stehend als selbst in England, wo 
freilich der Arzt von der Gesammtheit der Governors ernannt wird, 
wobei aber nie zu vergessen ist, dass er fast immer selbst ein 
Governor ist und dass er durch die eigenthümliche Einrichtung 
der dortigen unmittelbaren Verwaltung (der weekly boards) , 
bei welchen er jedesmal Sitz und Stimme hat , den allergrössten 
Einfluss übt, so dass er, wenn auch nicht der Form, doch der 
Sache nach, oft entscheidender wirken kann als ein sogenannter 
ärztlicher Direotor, der aber über jeden seiner Schritte an eine 
Oberbehörde berichten muss — während der englische Spitalarzt 



durch seinen Rath nicht allein in der Regel den Ausschlag zur An- 
nahme der Massregeln in thesi gibt, sondern durch das Durchge- 
hen derselben im executiven Körper ihrer unmittelbaren Durchfuh- 
rung ohne weitere Anfragen sogleich entgegensieht. 

Der Naehtheil , der für die Krankenpflege daraus entspringeii 
muss, dass in den bisweilen grossen Pariser Spitälern kein graduir- 
ter Arzt wohnt, ja sein Aufenthaltsort, da hierüber keine Norm be- 
steht, bisweilen sehr weit von der Anstalt entfernt ist, liegt zu 
nahe , um hier weitläufiger besprochen zu werden. Auch hierin ste- 
hen die Pariser Spitäler den deutschen und den meisten englischen 
Spitälern nach. Wenn auch für die practische Richtung, die die 
Schäler früh dadurch bekommen , so ist es doch für den Kranken- 
dienst nichts weniger als erfreulich, dass der subalterne Dienst 
von Anfängern , denen um das mindeste zu sagen , die Erfahrung 
abgehen muss, und nicht von Aerzten besorgt wird. — Dieser Uebel- 
standtrkt um so mehr hervor, als die ärztliche Visite nur einmal 
im Tage abgehalten wird, als daher das Spital von einer Morgen- 
visite zur andern ohne alle ärztliche Obsorge gelassen wird , wäh- 
rend welcher Zeit aber nicht selten eine bedeutende Menge neuer 
Kranken aufgenommen wurde. 

Bei allen Pariser Spitälern wird von den Chefärzten an bestimm- 
ten Tagen der Woche unentgeltliche öffentliche Ordination 'an die Ar- 
men vorgenommen, — eine gewiss höchst nachahmenswerthe Massre- 
gel von bedeutendem Nutzen für das öffentliche Gesundheitswohl, 'den 
man aus der Anstellung geschickter Aerzte an den Spitälern zieht. 

Einen nirgends erreichten Vorzug vor wahrscheinlich allen Spi- 
tälern der Welt haben die Pariser Anstalten in der ungemeinen 
Liberalität, mit welcher die Kranken aufgenommen werden. Da 
fragt man um keinen Pass, und kein Krankheits- oder Armuthszeug- 
niss, um keinen Empfehlungsbrief eines Spitalsregenten (Govemor) 
— es genügt einfach krank zu seyn und man wird unentgelt- 
lich verpflegt. 

Die Aufnahme für die Spitäler (mit Ausnahme der allerentfern- 
testen S. Louis und S. A n t o i n e) geschieht in Einer und dersel- 
ben eigens dafär bestimmten Kanzlei (Bureau central), die ziemlich 
im Mittelpuncte der Stadt liegt Die Aerzte dieser Stelle werden 
durdi Goneurs auf 5 Jahre ernannt, aus ihnen werden später die 

8* 



ChefSrzte vorzugsweise gewählt In dieser Kanzlei werden nun die 
Kranke untersneht, den ffiir sie passenden Spitälern zugetheilt« 
hier wird Vaccination vorgenommen, unaufschiebbare Operationen 
sogleich ausgeführt ete., von hier aus werden endlieh die kranken 
in die bestimmten Spitäler abgeführt. — Der Nutzen einer solchen 
Centralisation der offentiichen Gesundheitspflege ist gewiss in man- 
cherlei Rücksicht gross und liegt am Tage und ist besonders in aus- 
serordentlichen Zeitiäuften bei Epidemien, bei massenhaften Verwun- 
dungen ete. ausser allem Zweifel — jedoch hat sie auch ihre gros- 
sen Unzukömmlichkeiten im practisehen Leben , von denen ich hier 
besonders den auch von den franzosischen Blätteni nicht seltea 
gerügten Umstand hervorheben muss, dass Personen aus weiter 
Ferne nach dem Centralbureau kommen , um ihre AofjMikme für 
dn Spital zu erwirken , worauf sie denn nicht selten nach einem 
von dieser Stelle wieder weit entlegenen zweiten Spitale zu wan- 
dern haben. Zur Zeit meiner Anwesenheit in Paris ereiginte sich 
ein auffallendes Beispiel der Art, das in der Presse einen lauten 
Schrei der Entrüstung hervorrief und nicht vereinzelt stehen soll. 
Eine Frauensperson , die in der Nähe des Spitals Beaujon wohnte, 
bat dort um Aufnahme, sie wurde an das Bureau central verwiesen, 
dort ward ihr Uebel als heftige Lungenentzündung erkannt und sie 
demselben Spital Beaiyon, von dem sie gekommen war, übermittelt, 
so dass sie die sehr beträchüiche Entfernung zweimal zurücklegen 
musste, sie kam dort halb entseelt an und starb kurze Zeit nach- 
dem sie ihren Fuss über die Schwelle gesetzt hatte *). — Durch 
dergleichen Fälle , die freilich selten so auffallend sein mögen , ge- 
wiss aber zum Schaden der Kranken sehr häufig vorkommen wer- 
den (denn bei den allermeisten Erkrankungen, namentlich allen 
entzündlichen, ist gewiss die Zurücklegung einer bedeutenden 
W^strecke selbst dann schädlich , wenn sie im Wagen gesche- 



*) Diese Thatsache widerspricht entweder der AngabeDi etTs (Zeitschr. 
der k. k. Ges. der Aerzte in Wien, Juli 1851, pag. 58d), dass Kranke 
in dringenden Fällen an Ort und Stelle aulj^enommen werden, oder 
beweist ^ dass diese Anordnung nicht genau befolgt werden kann, 
weil im Laufe des Tages in der Anstalt keine A«rsle sug efen sind« 



hen kann), wird der grosse Vorzog, den Paris Torans hat, mehrere 
allgemeine KrankenhSoser zu besitzen , die auf Twschiedene Theile 
der grossen Stadt vertheilt sind , oft illosorisch. Es sehiene wohl 
viel >erspriesslieher und natürlicher, die einem allgemeinen Spitale 
zunächst gelegenen Bezirke ausschliesslidi auf dasselbe anzuweisen. 
Trotz dieser den einzelnen Spitälern gewIMten grossem Selbststin- 
digkeit könnte doch eine Oberleitung fSr alle Pariser Spitaler beste- 
hen ; die freilich sich dann nur auf die Oberaufsicht und auf nidit 
mehr zu beschranken hatte. 

Werfen wir nun einen Blick in das Innere der Spitiler, wobei 
wir aber vom Spital Beaiyon absehen mfissen, weil dasselbe bei sei- 
ner trefflichen Bauart und der sorgfaltigsten Nettigkeit sehr vor- 
theilhaft rm allen übrigen Pariser Spitälern absticht und daher die 
mcdstOB der nachfolgenden Bemerkungen nicht auf dasselbe passen 
wurden. 

DÜrullgemeinen Spitäler von Paris sind : 
1« Das HAtel de Dieu mit 810 Betten. 

Hier wirken die Aerzte Louis, Martin-Salon, Ro- 
st a n (Prof. der med. Klinik) und noch vor Kurzem 
war auch Chomel hier beschäftigt. Femer die Chi- 
mrgen Roux (Prof. der chir. Klinik) und Jobert 
t. Annexe de rh6tel Dieu mit 900 Betten. 

3. Spital in der Vorstadt St Antoine mit 3t0 Betten« 

An demselben ist unter Andern 6 r i s o 1 1 e angestellt. 

4. Spital la Pitiä mit 6S0 Betten. 

Unter denAerzten erwähnen wir Piorry (Prof. der Pa- 
thologie) und Gendrin. 
6. Spital la Charit^ mit 492 Betten. 

Vonberfihmten Aerzten sind hier zu nennen: Andral« 
Rayer, Cruveilhier (der Anatom), Bouillaud; 
von Chimrgen Velpeau und Gerdy. 

6. Spital Cochin mit ISO Betten. 

7. Spital Necker mit 329 Betten. 
& Spital Beaqjon mit 419 Betten. 

Hier dürfen wir den Chirurgen H u g u i e r nicht über- 
gehe. 
Paris besitzt also in seinen allgemeinen Spitälern 34S0 BettOB. 



86 

Für specielle Zwecke dienen : 

Spital St. Louis mit 800 Betten ; für Hautkranke. 

Lugol, 6il)ert, Devergie, Cazenave und die Chi- 
rurgen Malg4iigne und Nälaton sind die ausge- 
zeichneteren Aerzte dieses Spitaies. 
Spital du midi mit 300 Betten für syphilitische Männer. 

Ricord und Vidal (de Cassis) sind die Cbefchi- 
nirgen. 
Spital Lourcine mit 300 Betten ausschliesslich für an Syphilis 
erkrankte Weiber. 
Cullerier (Sohn) ist einer der Chirurgen. 
Spital des enfants malades mit 600 Betten. 

Nach seinem Namen ausschliesslich KinderspitaU 
Hier wirkt Trousse au und der Chirurg Guersant. 
Spital des Cliniques mit 120 Betten. 

Ausser einer chirurgischen Klinik ist hier die gebyrtshülf- 
liche Klinik unter C. D u b o i s , von welcher wir * so 
wie vom 
Spital de la Maternite mit 514 Betten — 

ausführlicher handeln werden. 
Erwähnt muss hier noch werden die Maison royale de Sant6 
mit 150 Betten für Kranke bestimmt, die bezahlen und gewöhn- 
lich ihre abgesonderten Zimmer haben. 

Hieran schliesst sich eine grosse Anzahl Versorgungshäu- 
ser der verschiedensten Art. 

Die Betten der für specielle Zwecke bestimmten Spitäler errei- 
chen (mit Einschluss der Maison de Sant^) die Zahl von 2784 , so 
dass also in allen Spitälern von Paris sich 6204 finden. Wenn wir 
die Einwohnerzahl von Paris nach den letzten Zählungen auf 940,000 
anschlagen, so kann jeder 151. Einwohner Hülfe im iSpitale finden. 

Der Eintritt in keines der genannten Spitäler bietet eine solche 
Augenweide dar, wie es denjenigen erfreut, der in der besseren 
Jahreszeit durch den prächtigen Hof — ich würde wohl besser sa- 
gen Garten — unsers allgemeinen Krankenhauses wandelt; aber 
auch das Heimliche, Stille, Häusliche, was uns in vielen englischen 
Spitälern so sehr anspricht, ist hier selbst in den kleineren Anstal- 
ten vergebens zu suchen. 



Die Krankensale oberraschen anfangs den Fremden doreh üam 
grossen Glanz, der anf Rechnung der überall gewichsten Böden md 
der gewöhnlich sehr schönen Wäsche kommt Wenn man sich aber 
fragte ob man hier im Falle der Krankheit weilen wollte, so wird 
man gewiss anbedenklich antworten : nein. Abgesehen von den Un- 
annehmlichkeiten, die von einem Spitale als solchem nicht zu tren- 
ne sind , wird gewiss ein nicht sehr vei*wöhnter Mensch dieselbe 
Antwort in Bezug auf das Wiener allgemeine Krankenhaus und auf 
die meisten englischen Spitäler nicht geben — und das halte ich fiSr 
die sicherste und wahrste Benrtheilung der Anstalten dieser ver- 
schiedenen Länder im Ganzen genommen, wobeies mir nicht ein- 
fallen kann , die Vorzüge im Einzelnen läugnen zu wollen, die 
in den Pariser Spitälern zu finden sind. 

Am meisten trägt aber zu diesem ungfinstigen Eindrucke bei : 

Die ungemeine Ueberfullung der gewöhnlich niedern Säle, die 
es nicht selten nothwendig macht die Betten in 3 und 4 Reihen auf- 
zustellen , die nur durch sehr wenig freien Raum getrennt sind , so 
dass unwillkürlich eines jeden sich ein beängstigendes Gefühl be- 
mächtigt Dass unter solchen Umständen von Ruhe und Stille auch 
ausser der Zeit der ärztlichen Visite hier selten die Rede seyn kann, 
versteht sich von selbst 

Gewöhnlich sind von der Wand abstehend die Oefen angebracht, 
die ihre langen Röhren absenden und dadurch noch mehr das Ge- 
mach verengen. 

Die Ueberfullung der Säle mit Kranken und die Dämpfe , die 
durch die Heizung erzeugt werden , wirken um so belästigender, 
weil für die Ventilation dieser Räume in der Regel sehr wenig ge- 
sorgt ist. 

Einen besonders widerlichen Eindruck machen die auffallend 
schmutzigen Unterwärter , die hier fast überall getroffen werden. 

Sind die Aborte in Frankreich schon gewöhnlich in Gasthäu- 
sern und oft in Privathäusem von einer unbeschreiblichen Unrein- 
lichkeit, so sind diese Localitäten in Spitälern häufig in hohem Grade 
Ekel erregend. 

Die Leitung der Krankenpflege geschiebt fast in allen Pariser 
Spitälern durch religiöse Frauenorden, deren Eifer und Ausdauer im 
Krankenwarterdienste, wie überall, wo sie ihre Wohlthaten spenden. 
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Bewunderung erregt, die aber znr anmittelbaren Bedienung der 
Kranken Unterwärter und Wirterinnen dingen. 

Die ärztliche Visite wird sehr früh morgens abgehalten * wobei 
den Chefarzt die ihm beigegebenen Externes und Internes beglei- 
ten. Der Chefarzt hält ein Heft in seinen Händen, in dem die Beob- 
aehtung aber den Krankheitsfall , die Verordnungen in Hinsicht au/ 
Hedieamente und Diät eingezeichnet wird und die derart abge- 
fasst werden , dass auf der einen Seite die Verordnung des be- 
treffenden, auf der andern die des frühem Tages angegeben sind, 
so dass immer Vergleich zwischen beiden statt finden kann. 

Ein besonderer, grosser Vorzug der Pariser Anstalten ist, 
dass jede Abtheilung der Spitäler mehr oder weniger für den 
Unterricht benätzt wird. 



Die Gebftranstalteii in Paris. Die FintfiBge. 



Nachdem wir so die Spitäler von Paris im Allgemeinen be- 
räclcsictitigt. wenden wir uns zu den, uns hier zunäclist interessf- 
renden Gebäranstalten daselbst. 

Paris besitzt zwei dem Räume nach getrennte, aber der Lei- 
tung im Studienwesen nach unter des trefiTlichen Paul Dubois 
Aufsicht vereinigte geburtshfilfliche Anstalten: die »Clinique« ffir 
junge Aerzte und die Maternit^, wo Hebanunen erzogen werden« 

Wir wollen zuerst die Matemitä als die ältere SchwesteraiH 
stalt zu schildern versuchen. 

Die jetzige Haternit^ *) war früher unter dem Namen des 
Schlosses von Clugny bekannt, wurde jedoch im Jahre 1626 voa 
der Witwe A r n a u 1 1 angekauft und zu einem Kloster umgestal-* 
tet, das sie den Klosterfrauen der Abtei Port-Royal-des-Champs 
übergab und sich unter ihnen niederliess. Diese fibertrugen de& 
Namen des früheren Klosters auf das neue, das sie nun das Port- 
Royat von Paris nannten ; die religiöse Gemeinschaft erhielt sieh 
bis zum Jahre 1790, wo sie das Loos aller ähnlichen Verbindun- 
gen theilte und aufgelost wurde. Man benätzte im Schrecken^ahre 
1793 das Gebäude zu einem Gefängnisse für die vorgeblich Ver- 
dächtigen, das wahrscheinlich mit Beziehung auf den früheren Nah- 
men die ironische Bezeichnung des Port-Libre erhielt. Im J. 1795 
wurde durch Beeret des National - Conventes das Haus zu einem 
Theile der im vorausgegangenen Jahre errichteten und im heuti- 
gen Val-de-Gräce untergebrachten Maternit6 bestimmt, die ihrer- 
seits die Bestimmung erhalten die Entbindungssäle des H6tel Dieu 
und das alte Findlings-Spital zu ersetzen. Anfangs wurde die heu- 
tige Matemit6 dazu benutzt, die Schwangern, die Ammen und die 



*) S. Travaux de la ComnUssion des Enfants tramvis. Tome IL Docu^ 
menU sur les Enfimts tramät. Paris \950, p. 753, 
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ausgesetzten Kinder za bewahren, während im heutigen Findiings- 
spitale die Geburten vor sich gingen. Erst seit dem Jahre 1814 
veränderte man die Ordnung der Dinge und seitdem wurde das 
Haus seiaer heutigen Bestimmung übergeben: Schwangere, die 
bis in das 8. Monat dieser Epoche vorgeschritten oder der Entbin- 
dung stfindlich entgegen harren , die Wöchnerinnen und ihre Kin- 
der , einige Ammen und endlich die (im J. 1802 im heutigen Find- 
lingsspitale begründete) Hebammenschule zu beherbergen. 

Die Regeln, die in der Anstalt gelten, sind folgende *) : 

Beim Eintritte in die Maternit^ wird jede Schwangere gefragt, 
ob sie aber Name, Beschäftigung, Alter und Wohnung Aufklärung 
geben wolle; wenn sie diess zu thun beabsichtigt, so dictirt sie 
ihre Angaben, die in das Protokoll eingetragen werden und wovon 
man ihr eine Abschrift mittheilt. 

Im Falle sie Mittheilungen der Art verweigert, so wird im 
Register nur die fortlaufende Nummer und der Tag des Eintrittes 
in die Anstalt angemerkt. Doch hat sich dieser letztere Fall seit 
langer Zeit nicht mehr ereignet, obgleich es begreiflicher Weise 
oft vorkommt, dass die Angaben nicht richtig sind. Der Director 
der Anstalt ist der Ansicht, dass von 350O Personen, die in der 
Maternit6 jährlich niederkommen, nur ungefähr 10 die Ge- 
heimhaltung wirklich am Herzen liege, obgleich viele 
dieselbe, gleichsam mechanisch, ausdrucklich ansprechen. 

Das Register ist übrigens Jedermann, mit Ausnahme der zur 
Einsicht berechtigten Personen, verschlossen. 

In der Maternit^ wurden im Jahre 1816 79 Proc. und im Jahre 
1836 6i> Proc. aller dort gebornen Kinder als Findlinge der An- 
stalt fibergeben. Im Jahre 1837 wurden zur Verminderung dieser 
Ueberzahl von Findlingen folgende Massregeln beliebt: 
1. Die Mütter haben ihre Kinder zu säugen und nach der Ent- 
lassung aus der Anstalt mit nach Hause zu nehmen. Hin- 
sichtlich dieser Anordnung muss jedoch im Gedächtniss be- 
halten werden, dass die Verwaltung nach wiederholten frucht- 



*) Travaux de la ComnUssitm des EnfanU ircutcäs* T. /. p. 99. 



losen Versnchen, die Mfitter zu bestimmen ihre Kinder bei 
sieh zu behalten, dieselben jedesmal übernimmt. 
9. Genaue Nachfrage, bevor das Verlassen der Kinder gesche- 
hen kann (enqu^te avant Tabandon). 
8. Unterstützung jener Mütter, welche ihre Kinder bei sieh be- 
halten. 

Hierauf verminderte sich nach und nach die Anzahl der Find- 
linge , die sich heut zu Tage auf 36 Proc. der in der Maternitä 
Gebomen belauft — doch liefert die Maternitä noch immer den 
3. Theil aller im Findelhaus befindlichen Kinder. 

Interessant durfte auch sein zu erfahren, dass zwei Dritt- 
theile jener Mütter, die sich entschlossen hatten, ihre Kinder der 
Findelanstalt zu überlassen, ihrer eigenen Angabe nach nur seit 
sehr kurzer Zeit inParis ihreWohnung aufgeschla- 
gen hatten und eigens dahin gekommen waren, um 
ihre Niederkunft zu verbergen. 

Im Jahre 1845 hatte die oberste Verwaltung der Pariser Spi- 
taler folgende Vorsehläge gemacht, die aber noch heut zu Tage 
unberücksichtigt beim Minister des Innern der Entscheidung 
harren : 

1. In den Gebäranstalten von Paris soll keine Frauensperson zuge- 
lassen werden, bei der eine geburtshülfliche Untersuchung 
nicht Schwangerschaft im Laufe des 9. Mts. herausgestellt hat 
und die sich darüber ausweisen kann : a) dass sie in Paris 
wenigstens ein Jahr wohnt, b) dass ihr die Möglichkeit be- 
nommen ist, ihre Entbindung zu Hause abzuwarten. Hie- 
ven wären nur die driogendsten Fälle auszunehmen, die vom 
Arzte oder von der Oberhebamme als solche erkannt wurden. 

2. Die derart aufgenommenen Personen haben ihre Kinder zu 
sängen und bei ihrem Austritt mit sich zu nehmen. 

Vom Säugen sind nur jene Mütter auszunehmen , die 
ausser Stande sind, demselben zu obliegen. 

3. Um den zuletzt genannten Kindern die Wohlthat der Amme 
zu versdiaffen, wären zu diesem Zwecke immer einige der- 
selben in den Entbindungshäusem zu verpflegen. 

4. Der Director der Anstalt hat die Aufzunehmenden über Name, 
Wohnort, Alter, Beschäftigung zu befragen. Diese ErkUru- 



gea sind in einem eigenen Register einzutragen und in Zeit 
von 24 Stunden ist die Walirheit der obgesag- 
ten Angaben dureh Nachfrage in den angege- 
benen Wohnungen zu erhärten oder sonst alle 
möglichen Erkundigungen fiber die betreffen- 
den Personen einzuholen. 



Die Matemitä liegt kaum 100 Schritte von dem Garten des 
Palastes Luxembonrg entfernt, auf d«r andern Seite ist sie nicht 
weit von der Sternwarte entfernt. Diese Nachbarschaft hat sie eines 
Theiles ihres Hofraumes beraubt, den sie hergeben musste, um 
eine Zufahrt zur Sternwarte zu bilden. 

Das geräumige Haus erinnert gleich auf den ersten Anblick 
ungemein m ein Kloster. Es steht mitten in einem weiten Hofe, 
der nach allen Seiten hin wenigstens 50 Schritte vom Gebäude 
absteht und hie und da durch Baumpflanzungen zu einem ganz 
hübschen Garten umgeschaffen worden ist Das Ende des Hofes ist 
nach einer Seite durch mehrere Gebäude begrenzt, die die Auf- 
nahmskanzlei, die Wohnung des Local-Directors u. s. w. enthalten 
uQi die Fronte der ganzen Anstalt in eine enge Gasse (Rue de la 
Bonrbe) bilden. 

Diese im Ganzen höchst gfinstige Lage der Anstalt wird leider 
durch die ungemeine Ueberfullung mit Wöchnerinnen , und durch 
die ungunstige architektonische Eintheilung des alten Hauses im 
Schatten gestellt. 

Zwei grosse Säle dienen den Wöchnerinnen zum Aufenthalte. 
Jeder derselben zerfällt in 36 dan^h Zwischenmauern, die vom Pia* 
fond bis zum Fussboden reichen, getrennte Räume, Zellen vergleich- 
bar, denen üt ohne Zweifel auch ihren Ursprung verdanken, so %ie 
der zwischen 8 solchen Zellen freie doch sehr schmale Raum offen- 
bar an der Stelle durch Niederreissen der Mauern gebildet wurde, 
wo früher ein Klostergang angebracht war. In jeder solchen Zelle 
befindet sich ein Wochenbett und ganz nahe daran em Fenster, 
das in derselben Höhe mit dem Bette beginnt, doch begreiflicher- 
weise, wenn die Zelle besetzt ist, ausser im heissesten Sommer, nicht 
geöffnet werden kann, weil die Luft ziemlich unmittelbar auf die 



WSchnerin strSneii wurde. Am Ende dieses etwa 18 Klafter (wenn 
wir eine Zelle ziemlich genau eine Klafter breit sein lassen) lan- 
gen schmalen Zellenganges befindet sich ein Fenster gegenüber 
der Btegangsthure. — Es liegt klar am Tage, dass eine solehe 
Einrichtung der Baulichkeit eine Luftemeuerung ungemein erschwe- 
ren musste, wenn selbst ein grosser Theil der Zellen leer wäre, 
wie nuft aber, wenn, wie es grossentheils der Fall sein muss , alle 
Zellen besetzt sind? bt es denkbar, dass ein etwas ausgiebiger 
Luftstrom yon dem geöffneten Fenster und der Thure je 9 Klafter 
weit reiche ? Und selbst bei dieser gunstigsten Annahme wären noch 
immer die seitwärts gelegenen Zellen dem Vortheile der Lufter- 
neuerung nicht zugänglich. — Unter solchen Umständen wird man 
sich nicht wundem, dass der »Puerperalgeruch'^ hier von einer 
sl^hr unangenehmen Intensität ist. Wer aber weiss, wie die frische 
Luft, wenn schon für Alle , so doch besonders für Wiebnerinnen 
eine wahre Lebensessenz sei, der wird nicht zaudern, in diesen Ver- 
hältnissen allein eine Hauptveranlassung zu jener berüchtigten Mor- 
talität zu suchen, die so häufig in diesen Räumen herrscht *). 

*) Bei Besprechung dieser grossartigen Anstalt will ich bemerken, 
dass überall sowohl inner- als ausserhalb der geburtshttl fliehen 
Anstalten, das Yerhältniss der neugebornen Knaben und MädeÜen 
annähernd gleich ist, dass sich aber der Satz mehrerer Stati- 
stiker bestättigt, dass bei ehelichen Geburten verhältnissmässig 
mehr, bei unehelichen verhältnissmässig weniger Knaben geboren 
werden. — Während des Säculums von 1750—1850 wurden im 
City of London Lying- in Hospital, wo ausschliesslich verheirathete 
Frauen aufgenommen werden, 88,^41 Frauen entbunden, die 80,561 
Knaben, 19,048 Mädchen gebaren, d. h. auf 1000 Mädchen kamen 
1079 Knaben. Ein höchst ähnliches Yerhältniss, nömlich 1080 Kna- 
ben auf 1000 Mädchen (84,815 Knaben, 78,067 Mädchen), wurde im 
grossen Gebärhause in Dublin beobachtet, wo nur sehr ausnahms- 
weise unehelich Geschwängerte Unterkunft finden, während nach 
Hain (Handb. d. Statistik L p. 88) in der österreichischen Monar- 
chie, wo auf fast 9 Geburten eine aussereheliche vorkommt, 1068 
Knaben auf 1000 Mädchen gerechnet werden müssen (von 1880— 
1847 incl. 8,158,880 Knaben, 7,670,498 Mädchen) und auf der II. 
Gehirklinik zu Wien, wo fast ausschliesslich aussereheliche Kinder 
geboren werden, nur 1046 Knaben auf 1000 Mädchen kommen, (von 
1888—1849 wurden nämlich geboren 19,484 Knaben und 18,571 
Mädchen). 
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Es ist ao9 dieser ZosammenstelluDg ersiehtlieb, dass die Pa- 
riser Matemit^ den traurigen Rolim liat unserem Gebärfaanse an 
morderisclien Epidemien naliezul^ommen. Wenn wir es nun auf 
der eMen Seite nach Tlieorie und Erfalirung als grosses Gluck 
für den Gesundheitszustand eines Gebärhauses ansehen müssen, 
wen» die die Geburten besorgenden Individuen anatomischen 
Arbeiten nicht obliegen und diess bei den Hebammen der Mater- 
m\6 nicht der Fall ist, so ist naturlich auf der andern Seite der 
mittheilungsfahige Keim des Puerperalfiebers nicht ausschliesslich 
im beschmutzten Pinger des Untersuchenden, sondern äusserst 
häufig in der mit solchen Krankheitsstoffen geschwängerten atmo- 
sphärischen Luft, die die Gebärende und Wöchnerin umgibt, zu 
suchen und zu finden und die oben geschilderten, hieher gehöri- 
gen ungfinstigen Momente sind daher über jene häufigen Todes- 
fälle Tor Allem anzuklagen. 

Zudem sehen wir aber noch aus den oben mitgetheilten Li- 
sten, dass die Sterblichkeitsverhältnisse in den drei grössten Ge- 
bärhSusem Europas durchaus keine Uebereinstimmung der Art 
zeigten, dass man etwa, wie diess so oft geglaubt wurde, anzuneh- 
men berechtigt wäre, dass eine das Puerperalfieber auf dem gan- 
zen Continente zugleich hervorbringende Luftconstitution herrje. 
Wir sehen, dass die in Paris ungunstigsten Jahre 1829 und 1831 
in Wien keine aussergewöhnlich ungunstigen, in Dublin von der 
gewohnlichen Sterblichkeit durchaus nicht verschiedene Verhält- 
nisse brachten; die Jahre 1834 und 1837, die in Wien viele 
Opfer forderten, gehorten in Paris zu den gesundesten und störten 
durchaus nicht den gewöhnlichen glücklichen Gang der Ereignisse 
in Dublin — während das für die Dubliner Anstalt nachtheiligste 
Jahr 1847 in Wien und Paris immer noch ungfinstigere Resultate 
als in der irischen Hauptstadt, aber vergleichsweise geringe 
Sterblichkeit, ja sogar in Wien seit langem die kleinste Sterblich- 
keit brachte. 

Wir mfissen aber den Anhängern dieser Theorie nicht allein 
darin entgegentreten, dass die Sterblichkeit in den grossen Ge- 
bärhäusern verschiedener Städte durchaus keine Uebereinstimmung 
jener Jahre zeigt, wo dieselbe besonders viele Opfer forderte, 
sondern wir müssen denselben sogar ins Gedächtniss rufen, dass 
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die beiden Abtheilungen unserer grossen Gebäranstalt, die doch 
nur durch eine dünne Wand getrennt sind, constant höchst yer- 
schiedene Resultate lieferten; ebenso wie in Paris während mei- 
ner Anwesenheit im Jahre 1850 die Clinique der vielen Erkran- 
kungen wc^en auf kurze Zeit geschlossen wurde, während in der 
sonst als ungesund übel berfichtigten Maternit^ keine Kranke zu 
finden war. 

Kehren wir nach dieser Abschweifung wieder zur Beschrei- 
bung der Maternite zurück. Ausser dem Hauptfehler der Anstalt 
'— dem Mangel an Wechsel von frischer Luft und der grossen 
Ueberffillung — müssen wir auch unzweckmässig finden (was 
aber natürlich grossen Theils der früheren Bestimmung des Hau- 
ses zuzuschreiben ist), dass das eine der Wochenzimmer um ein 
Stockwerk niederer liegt, so dass die im Kreisszimmer Entbun- 
dene durch das ziemlich enge Stiegenhaus herabgetragen werden 
muss, bis sie endlich Ruhe findet. 

Wenn übrigens eine Wöchnerin erkrankt, so muss sie aus 
dem Wochensaale in einen der kleineren Säle uberbracht werden, 
die ausschliesslich für Erkrankungsfälle bestimmt sind. Diese Säle 
sind aber von den früher erwähnten Bestandtheilen der Anstalt 
derart getrennt, dass die Kranken über mehrere Treppen hinab 
an ein ziemlich entferntes Stiegenhaus und nun endlieh mehrere 
Stockwerke hoch getragen werden müssen. 

Und diess führt uns zu einer höchst bizarren Einrichtong 
der ärztlichen Leitung dieses grossen Institutes. 

Der erste Geburtshelfer des Hauses ist Paul Dubais, ihm wür- 
dig zur Seite steht D a n y a u (Agr^ge libre etc.)« dem wir ausser meh- 
reren interessanten Aufsätzen auch die Uebersetzung von Nae- 
le's »schräg verengtem Becken« verdanken. Der letztere wird gewöhn- 
lich gerufen, wenn irgend eine bedeutendere Operation zu ver- 
richten ist ; die leichteren Operationen führt die Oberhebamme BIme. 
Charrier aus. 

Unter dieser Obsorge bleibt nun die Pflegebefohlene der An- 
stalt bis nach der Entbindung und wenn im Wochenbette nichts 
Aussergewöhnliches eintritt. Erkrankt sie aber, so wird sie unter 
ganz neue Verhältnisse gebracht und andern Aerzten anvertraut 
Moreau und G^rardin sind hinwieder ausschliesslich mit der 
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Pflege von kranken Wöchnerinnen beschäftigt, deren Entbindung sie 
nicht beigewohnt haben. Sie wechseln im Dienste monatweise ab, 
so dass es demnach sehr möglich ist, dass eine von Danyau 
durch ^ine Operation Entbundene, die später erkrankt, von Mo- 
rean und nach derHand vonG^rardin behandelt wird, jabeider 
langen Daner mancher Paerperalkrankheiten kann der neuerdings 
seinen Monat antretende M o r e a u die Kranke noch vorfinden I Die- 
sen beiden Aerzten ist wohl ein Interne (kein Externe) beigesellt, 
es steht ihm aber eben so wenig wie seinen Chefs zu, sidi um 
die Entbindungen zu bekümmern — der allgemeine Bann, der 
hier alle Männer entfernt hält, trifft auch ihn und nur die Ober- 
hebamme kann zu seinen Gunsten eine Ausnahme machen und 
steht er mit ihr auf gutem Pusse, so kann er hoffen, ausnahmsweise 
bdi Geburten zugelassen zu werden. 

Während der Heranbildung von Aerzten eine verhältnissmäs- 
sig nur kleine Anstalt geöffnet ist, wird dieses grosse Institut 
ausschliesslich zur Bildung von Hebammen benätzt 

Auch für fremde Aerzte gehört es zu den beinahe unerreich- 
baren DiiMpen, die Maternit^ zu sehen! Mehr als einmal wurde 
die durch dq^lomatische (sie!) Verwendung erreichte Erlaub- 
niss des öfteren Eintrittes durch das hartnäckige Pesthalten am 
Systeme so gut als umgangen. Selbst die Aerzte des Hauses ersu- 
dien formlich die Laiendirection , ihnen zu gestatten, ausnahms- 
weise einen oder den andern Arzt in die Räume der Matemiti 
eindringen zu lassen. Und wohlverstanden handelt es sich hier 
nieht etwa um eine kleine Anzahl von Personen, die etwa zah- 
len, und mit welchen man sich daher nicht für berechtigt hielte, 
zu verfugen oder denen etwa aus Rucksichten des Zartgefühles 
die Anwesenheit eines fremden Mannes lästig fiele, wie in unserm 
ZaUgebäude, sondern um die ganz gewöhnliche Bevölkerung eines 
continentalen Gebäudes der Art. 

Konnten wir bisher nicht viel Gutes von der Maternit^ sagen, 
so sind wir weit entfernt, mit Stillschweigen äbergehen zu wol- 
len, dass sie in sich eine Anstalt birgt, die vielleicht dnzig in der 
Welt ist ; wir meinen die Hebammenschule. 

Aus allen Gegenden Prankreichs schickt man hieher Schälerin- 
nen, die ausser einem Zeugnisse aber gute Sitten nachzuweisen 

Arnethy ftber d. Stand d. 0«l>artsh. in Frankreicb. 4 
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babeD, dass sie fertig lesen und sehreiben kfinnen, und im Alter 
zwischen 18 und 35 Jahren stehen. Sie müssen sich jedoch ver- 
pflichten, mindestens ein Jahr an der Anstalt zu bleiben und für 
Kost, Wohnung etc. 600 Fr. jährlich zu entrichten. Sie werden 
hier abwechselnd durch Dubois und Danyau unterrichtet und die 
Oberhebamme und die ältesten und geschicktesten der Schülerinnen 
wiederholen mit ihnen das Vorgetragene. Der Unterricht erstreckt 
sich auf theoretische und practische Geburtshfilfe, auf die Lehre yom 
(in Frankreich noch immer viel häufiger als bei uns angewendeten) 
Aderlasse, von der Vaccination und auf die Kenntniss der gebräuch- 
lichsten Pflanzen. 

lieber jeden Gegenstand , der in einer i€r vorgenannten Un- 
terweisungen vorkam, haben die Schulerinnen schriftliche Ausäri)ei- 
tungenzu machen, von denen nur einige ausgenommen werden 
müssen, welchen es unmöglich wird, während der Vorträge kleine 
Anmerkungen zu machen ; bisweilen hat man diese für Frauen der 
ärmeren Stände sehr schwierige Arbeit ihnen dadurch etwas zu eriddi- 
tern gesucht, dass man das Vorgetragene in Fragen zusammen- 
stellte, die von ihnen beantwortet werden mussten. "^ 

Am Ende jedes Schuljahres wird auch hier durch eine Com- 
mission eine schriftliche undmundlichePrufting veranstaltet, der sidi 
eine Preisprfifung ansehliesst. 

Die Fragen, die bei dergleichen Preisprufungen aufgestellt wer- 
den, gehören keineswegs zu den leichteren, wie beispielsweise die 
im Jahre 1847 aufgegebenen darthun mögen: 

Beschreibung der Placenta und ihrer Functionen, 

Vorfall der Nabelschnur. 

Für die Bewerbung uAi den Preis aus der Lehre Vom Ader- 
lasse: Beschreibung der oberflächlichen Venen der Armfalte. An- 
gabe jener Venen, an denen die Operation vorzugsweise ausgeführt 
wird und die Beschreibung derselben. 

Für die Bewerbung um den Preis über die Lehre von der Vacci- 
nation : Beschreibung der wahren Vaccine in ihren verschiedenen 
Perioden und Unterschied der wahren und der falschen. 

Aus der Botanik: Kennzeichen der Familie der Papaveraceen; 
ihre allgemeinen Eigenschaften. Angabe der Medicamente, welche 
aus ihr entlehnt werden. 
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Ausserdem werden noeh Preise über »Beobaehtangen am 
Krankenbette« und fär »gute Auflfährang« ertheilt 

Die Preise bestehen grosstentheüs aus Medaillen und vorsügli- 
chen Werken über Geburtshülfe, Botanik etc* — Da die ausge- 
zeichneteren Schülerinnen von den vielen (an S6) Preisen und 
Accessiten jedesmal mehrere bekommen, so ist die beste Gelegenheit 
geboten, den vorzüglichsten Werken recht weite Verbreitung zu 
geben, wiedenn die Schriften von Lachapelle, Boivin, Capu* 
r u über Gehurtshdlfe , Richard über Botanik etc. sich in den Hän- 
den von vielen ehemaligen Scbfilerinnen der Maternit^ befinden. 

Wenn man es, wie wir gesehen haben, an passenden Auszeich- 
nungen keineswegs fehlen lässt und dieselben mit einer lobenswer- 
then und die Sehälerinnen gewiss höchlich ermunternden Freige- 
bigkeit spendet, so bleibt auch die Strenge nicht aus, und viele 
Schülerinnen werden verhalten, ein zweites Jahr in der Anstalt 
zu bleiben, bis ihnen das Diplom verabfolgt wird. 

Wie schon früher erwähnt, ist das grossartige Institut der 
Matemit^ den angehenden Aerzten verschlossen, und somit be- 
stand im 19. Jahrhunderte in der Hauptstadt Frankreichs keine Klir 
nik der Geburtshulfe. Hebammen errichteten kleine Gebärhäuser, 
erihollten daselbst theoretischen und practischen Unterricht, mit 
Einsdüttss der Operationslehre. Noch im Jahre 1^1 sah S i e b o 1 d *) 
eine Ankundigungstafel der Art bei einer Hebamme. 

Als Grund ffir den hermetischen Verschluss der Matemit|§ 
wird noch heute zu Tage Rücksicht für Schicklichkeit angegebenl 

Diesen Uebelständen abzuhelfen, wurde im Jahre 1834 eine 
Klinik für Aerzte eröffnet und der trefiflichen Leitung des Prof. D u b o i s 
übergeben^ Und ist gleich diese Anstalt viel zu klein ffir eine Uni- 
versität vom Range der Pariser, so ist doch ein bedeutender aner- 
kennenswerther Schritt zum Besseren damit geschehen. 

Die Anstalt befindet sich in dem Hdspital des Cliniques, in 
welchem auch noch eine chirurgische Klinik besteht. Sie enthält 
36 Betten für Wöchnerinnen, die auf 2 grosse und 4 kleine Zim- 
mer verthdlt sind. 



*) Gesohiohte der Geburtshalfe IL Band pag. 753. 
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Ein gerSnmiger Saal dient als Kreisszimmer. Nach einigen 
Standen werden die Mutter in dem Bette, in welcliem sie niederlcamen 
nnd das auf Rollen steht« durch das kalte Sti^enhaus in die am 
entgegengesetzten Ende desselben liegenden Wochenzimmer gebracht 

Zu bedauern ist die grosse Nähe der Sectionskammer des Spitales. 

Zweimal wöchentlich ist der Besuch der Verpflegten auch Män- 
nern erlaubt, der Portier untersucht jedoch jeden Eintretenden genau in 
Betreff des sonst möglichen Einschmuggeins von Nahrungsmitteln. 

An der Klinik ist ein Assistent (Chef de Glinique) und mehrere 
Externe, doch kein Interne angestellt. Im Hause wohnt also kein 
Arzt, doch ist D u b o i s* Haus sehr nahe und auch der Assistent 
wohnt unfern. 

Zwei Hebammen und eine sogenannte Surveillante machen das 
weibliche Aufsichtspersonale aus. 

Von den übrigen Spitälern hat diese Klinik den Vorzug voraus, 
dass sie weniger übervölkert ist. Auch hier trifft man die in Paris 
unvermeidlichen Bettvorhänge und die oft vorhandenen Ziegelboden. 

Ein Uebelstand, den man in Paris bei den sonst überall so schonen 
Lingerien nicht erwarten sollte, ist der für ein Gebärhaus viel zu 
geringe Vorrath an Wäsche! 

Auffallend war mir während meines 6w&chentlichen Aufent- 
haltes in Paris der auf der Klinik herrschende üble Gesundheits- 
zustand; ausser während einer sehr kurzen Zeit, wo auch die 
Anstalt ffir neue Aufnahmen gesperrt wurde, erkrankten zwar 
nicht sehr viele Wöchnerinnen gefährlich, aber kaum Eine bot den 
Anblidc einer gesunden Wöchnerin I Es schien mir diess mit 
Wahrscheinlichkeit auf die Rechnung der frfiher geführten Lebens- 
weise der Mütter geschrieben werden zu müssen, die sehr häufig 
in den traurigsten Verhältnissen leben und nicht selten sich den 
ärgsten Ausschweifiingen hingeben. 

Dubois erlebte einen Fall, wo ein ihm befreundeter Arzt, der 
ein kleines Gebärhaus in der Provinz leitete, nach einer vorgenom- 
nen Section, wie ihm ausser allen Zweifel gesetzt schien, swei 
Frauen ansteckte und sterben sah. Seitdem lässt Dubois zum Behufe 
der Touchirübungen gegen Entgelt Weiber aus der Stadt kommen, 
um zu verhüten, dass die baldigst zur Geburt Gehenden unter- 
sacht werden. Die hier zu Entbindenden werden zunächst von 



jenem Sehuler untersucht, der bei der Geburt die nöthige Hülfe za 
leiste» hat. Manche dieser jungen Leute sind gleichzeitig während 
des Curses, den sie an der Gebärklinik nehmen, mit anatomischen 
und Operationsubungen beschäftigt. 

Nach den Mittheilungen des Prof. Faye sind folgende Resultate 
an iw Klinik erzielt worden *). 

Im Jahre Geburten starben Mutter : 
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Wena das Puerperalfieber überhand nimmt, so sperrt man die 
Klinik^ wodnreh naturlich der Zudrang zur Maternit^ bedeutend 
vermehrt wird. 

Ein Vorzug von Paris besteht darin, dass von der Geburt 
Ueberraschte , in vielen in verschiedenen Stadttheilen gelegenen 
Spitälern aufgenommen und verpflegt werden, so dass eines 
Theils die so häufig Auflauf und Scaudal verursachenden Gebur- 



•) S. ütämmMemle (de Paris)^ S. Nov. 1S50. Dr. Faye gibt an der 
angeführten Stelle die Zahl der Aufnahmen an und . bereehnet dar- 
aoi das Yerhältniss der Todesfälle, — da aber die Zahl der Gebur- 
ten bedeutend geringer sich herausstellt, so ist gewiss das Morta- 
litätSTerhfiltniss viel zu gering, ich glaube der Wahrheit bedeutend 
nfther gekonmen, wenn ich das Yerhiltiiiss aus der Anzahl der Ge- 
burten berechne. 
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läge» aiierMilf firakr c« scKtieafcs ONacfe fidn. »ich mII 
fie »aVSakeÜ ■ C»ni ABfeiK»Bstalt a sehr fe^ch seji ind 
B»eli F»f e« ffufctnaagf (siehe itm Ttrher filirtc« Aifsati) n 
B Bh i » « Ol lud ä hf Hespital BeaqM 1 tm • WiehMriwien 
]Biipenilt vonfca. d. h. es storhea laeh dieser Aigahe !•, 6S 
fncoAl 

SwriM anf der »Cliniqie« als ii der »Matemit^« werden 
flOBce der daseihsl EatboDdeneD, die sieh fireiwiOif hiezv melden, 
jd& AvoMi niiddiehalten, oni an der Aistalt im erforderlichen 
FftVe M'iihiKea. Die nbrigen Weiber werden sammt ihren Kin> 
dera joa & «ler 9. Tage nach der Gebvrt ans dem Institnte ent- 
lassflA. imfene nicht Ihr Gesinidheitsznstand einen langem Anf- 
e«fhill daeelhsl nothwendig macht. 

Es isl kaum ein Zweifel, dass die meisten der in diesen An- 
^Uftm gebomen Kinder naeh und nach der Versorgung des Staa- 
lies dadirdi anheimfallen, dass iiie von den Mattem in die Winden 
C^MTSi) gelegt werden. 

Und diess führt uns zu dem sehr interessanten Gegenstande 
<Jkr Verpflegung der Findlinge in Frankreidi *). 

Die Ausdehnung, In welcher die Winde in Frankreich benfitzt 
Mrtvd« geht daraus henror, dass im Jahre 1845, wo in ganz Prank- 
f«Mi 99t,033 Geburten stattfanden — woranter 69,t90 uneheliche 

<Ctl« h. 1 von 14-^^) — 25,239 Aussetzungen vorkamen, d. h. 1 

Anteetzung auf 39 a 1 1 e r, und auf 2^3^39 der unehelichen Ge- 
iMirten. Da aber unter der Zahl der ausgesetzten Kinder jeden- 



-AlMi 



*) Bei Behandlung dieses Gegenstandes leistet mir die trefflichsten 
Dienste : 

Biatiitique des ^iabiiaemenii ei $enfie§$ de Bienfaiianee* Rapport 
ä M, le MM9tre de VIniMeur snr la SUuaüon odmMsirative, 
mormle ei fimmndhre dm Service des Enfanis frouDäs ei abtuukmn^s 
e» f)r€mce. Ptar A, de WaUeüiUe^ Impecieur gändrml des 
Mtuhlissemenis de Bienfaisance. Paris 184a und: 
TrmHmof de ks Cammisian des eitfants trauceds, imstSMe pararrHS 
^ Mimisire de VlntMewr. % vd, Paris 1851. 
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falls aueh eheliebe Kinder vorkommen, schält sieh Watteville fir 
bereehtigt anzunehmen, dass 1 auf 3 aller unehelich gebornen Kin- 
der in Frankreich ausgesetzt werde. 

Doch finden hierin nach den einzelnen Departements sffht 
verscdiiedene Verhältnisse statt; denn während im Departement 
der Rhone (mit Lyon) 1 von 54 und im Departement der Seine 
(mit Paris) 1 von 92 Bewohnern ein Findelkind ist, trifft im Depar- 
tement der Haute-Sadne erst auf 5607, im Departement der Vogesen 
auf 1990 Bewohner 1 Findelkind. 

Im Seinedepartement fand 1 Aussetzung auf 10, im Rhonede- 
partement auf 12 Geburten statt, im Hante-Saöne-Departement 1 
auf 752, im Ardiche-Departement 1 auf 499 Geburten. 

Das Gesetz vom 19. Jänner 1811 ordnete diese Angelegen- 
heiten und befahl die Einrichtung von Findelhäusem, deren damals 
im Umfange des heutigen Frankreich 250 mit Winden, 17 ohne 
solche eingerichtet wurden. 

Merkwfirdig sind die nachstehenden Resultate: 

Im Jahre 1811 eröffneten 9 Departements keine Winde, sie 
zählen heute nur 1 Findelkind auf 1426 Einwohner und 1 von 121 
Kindern wird daselbst ausgesetzt, während in den 9 Departements, 
die im Jahre 1811 die meisten Winden einrichteten, 1 Findelkind 
auf 324 Einwohner trifft und 1 von je 40 Kindern ausgesetzt wirdv 

Man sah sich besonders zwischen den Jahren 1834 und 1844 
veranlasst, die Anzahl der Findelhäuser und Winden bedeutend 
zu verringern und zwar dergestalt, dass im Jahre 1849 nur 
mehr 65 dergleichen Anstalten mit Winden und 76 ohne selbe 
bestanden. 

Vor Ausfuhrung dieser Massregel im Jahre 1833 zählte man 
bei einer Bevölkerung von 32,560,934 Einwohnern 127,507 Fin- 
delkinder, d. h. 1 auf 248 Einwohner. 

Im Jahre 1845 waren bei einer Bevölkerung von 34,194,875 
Einwohnern nur 96,788 Findelkinder, d. h. 1 auf 352 Bewohner. 

Diese grossen Zahlen sprechen laut und beredt genug *), in- 



*) Auch in Belgien liegen ähnliche Resultate vor, doch machte bei 
einer über die Angelegenheit der Findelkinder niedergesetsten 
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dess wird das minder Deutliche der nachfolgeqden Angaben zei- 
gen, wie man sich vor zu schnellen Schlfissen halten mnsse: 
38 Departem. h. keine Winde 1 Findelk. a. STSEinw. 1 Anssetz. a. 47 6b. 
34 » »1 » 1 » » S87 » 1 >> » So » 
11 » »S »1» »307).1»»84» 
8 » »3 »1» » 450 » 1 » » 60 » 

Wir sind ausser Stande diese Widerspräche zu erklären, wenn 
wir gleich darauf hindeuten müssen, dass es in der Statistik als 
wohlbegrfindetes Gesetz gelte, Resultate, die aus überwiegen^ gros- 
sen Zahlen geschöpft sind, für der Wahrheit naher kommend zu 
halten, als aus kleinen Ziffern entnommene. 

Da man die Sicherheit erhalten zu haben glaubte, dass sidi un- 
ter den Findelkindern eine bedeutende Anzahl von ehelich gebor- 
nen Kindern befinde und dass noch mehr Mutter den Aufenthalt ihrer 
Kinder wussten, so traf man die Verordnung, dass die Findelkinder 
aus den Anstalten des Nordens in jene des Südens, und umgekehrt 
versetzt wurden. — In Folge davon wurden 8000 Kinder von ihren 
Aeltem zurückverlangt. 

Die Zahl der Findelkinder betrug im Jahre 1645 in Frankreich 
96,788 *) — unter 35S Einwohnern gehörte 1 dieser Glasse an; 
die Kosten für ihren Unterhalt in Frankreich beliefbn sieh auf 
«,673,018 Fr. 



Folgendes sind die Grundzuge der Verwaltung dieses ffir das 
Gemeinwohl so wichtigen Gegenstandes: 



Commission, die auf gänzliche Aofhebuiig alter Winden antrog, 
mit Recht eines der Mitglieder darauf aoftnerksam, wie die ge- 
ringere Anzahl der Findelkinder nur scheinbar für eine grossere 
Moralität spräche, da, um die Thatsachen genau zu kennen^ man 
vor Allem wissen müsse, wie oft der Abortus von der Mutter 
selbst erregt worden sei. O^aoaux de la Commission etc. 
Tom. II. Anhang.^ 
*^ Diese Zahl bezieht sich aber bloss auf die unter der Vormund- 
schaft der Spitäler stehenden Findlinge, mithin bloss auf solche, 
die das IS. Jahr nicht überschritten haben. 
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In jedem Bezirke (Arrondisseinent) besteht wenigstes 1 Spi- 
t|d, in welchem Findelkinder aufgenommen werden können. Das 
Gesetz unterscheidet übrigens zwischen eigentlichen Findel- 
kindern, die von unbekannten Aeltern geboren, an irgend 
einem Orte ausgesetzt gefunden oder in ein dazu bestimmtes Spi- 
tal uberbracht wurden ; dieser Classe werden aneb die Kinder jener 
Mutter beigezahlt, die in Gebärhäusern entbunden wurden 
und deren Armuth erwiesen ist — undzwischen verlasse- 
nen (abandonn^) Kindern, deren Aeltern man kennt, die sieh auch 
anfangs um ihre Kinder bekämmert, dieselben aber später verlassen 
haben, ohne dass man weiss, was aus ihnen geworden ist. 

: Als Findelkinder werden nur jene Kinder angesehen« die in die 
Winde gelegt wurden, oder durch den Officier de Santa oder 
die Hebamme, welche die Geburt geleitet haben , unmittelbar nach 
derselben überbracht werden ; wenn die Mutter, deren Armuth bei 
ihrem Eintritte ins Gebärhaus erwiesen wurde, das Kind verlässt 
— oder endlich, wenn der Bericht eines eigens Mezu bestellten 
Beamten oonstatirt, dass das Kind irgendwo im verlassenen Znstande 
aufgefkmden worden m. 

Die neugebornen Kinder werden einstweilen einer der im Hause 
lebenden Ammen übergeben, sobald es aber imifier nur möglich ist, 
Pflegeparteien anvertraut, die sich bei der Uebernahme eines lOn- 
des über gute Sitten und daräber auszuweisen haben, dass sie im 
Stande sind das Kind zu ernähren und zu überwachen. Wenn es 
der Gesundheitszustand der Kinder erlaubt, so werden sie vor ihrer 
Uebergabe an ihre känftigen Pflegeältern noch geimpft. Der Verord- 
nung gemäss soll den Pfleglingen von Jahr zu Jahr eine gewisse 
Anzahl von Kleidungs- und Wäschestücken verabreicht werden, 
woran man sich aber äusserst wenig hält; kein einziges Spital liefert 
genau den vorgeschriebenen Bedarf und die Hälfte der Anstalten 
verabreicht durchaus keinen Anzug (W a 1 1 e v i 1 1 e). Die Entschädi- 
gung, die den Pflegeältern bezahlt wird, nimmt mit dem Leben der 
Kinder ab, sie beträgt im ersten Jahre 8 Fr. (monatlich), und 
fällt im 6. Lebensjahre auf die Hälfte, und im IS. Jahre auf 1 Fr. 
50 Cent. Eine besondere Begünstigung von 18 Fr. . wird jenen 
Pflegemüttern zuerkannt, die während der ersten 9 Monate die ihnen 
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anvertrauteo Kinder mit Sorgfalt bebandelt haben *); — ferner 
eine Belohnung von 50 Fr. für jene, die das Kind rolle IS Jahre 
verpflegt haben — und endlich eine Entschädigung gleich- 
falls von 70 Fr. für Jene, die, wenn die monatliche Unterstfitzung 
aufhört, das Kind noch bei sich behalten wollen, diese Summe hat 
übrigens zur Anschaffung von Kleidungsstfeken verwendet zu 
werden. 

Kränkliche Kinder oder Krüppel werden in das Spital zurück* 
gebracht und dort verpflegt. 

Das Gesetz vom Jahre 1811 verfugt, dass die 
männlichen Findlinge im Alter von zwölf Jahren 
zur Verfügung des Ministers der Marine zu stellen 
sind. Wenn die Findlinge ihr 12. Jahr erreicht haben, so werden 
die männlichen unter ihnen so viel als möglich zu Arbeitern (labou- 
reurs) oder Handwerkern, die Mädchen zu Haushälterinnen, Nähe- 
rinnen etc. in die Lichre gegeben ; die Gontracte, die hierüber auf* 
genommen werden, können den Pflegling bis zum 25. I/ebensjahre 
zur unentgeltlichen Arbeit verpflichten, während der Arbeitgeber 
die Bedingung eingeht, dem Findling Kost und Wohnung zu ver- 
schaffen und ihm religiöse Erziehung zu geben. 

Solche Pfleglinge, die ihrer schlechten Auffuhrung wegen 
ins Krankenhaus zurückgebracht werden, müssen daselbst in abge- 
sonderten Zimmern verpflegt werden, wobei die Administration die 
Aufgabe hat. Alles aufzubieten, um sie zu ihrer Pflicht wieder 
zurückzufahren und sie entweder derselben oder einer andern 
Pflegepartei zu übergeben. 



*) Diese Verhältnisse stellten sich unter der Regierung Ludwig XIV. 
viel günstiger für die Findlinge — man bezahlte damals nach dem 
Werthe des heutigen französischen Geldes lA Fr. für jeden Monal 
des ersten Lebensjahres und setzte mit den Meistern äusserst gün- 
stige Bedingungen für die Findlinge fest, wenn dieselben in die 
Lehre traten, während man sich heut zu Tagjß mit diesen Einzeln- 
heiten nicht befasst (W a 1 1 e v i 1 1 e), wobei übrigens billigerweise die 
heut zu Tage viel grössere Anzahl derselben als Entschuldigungs- 
grund dienen muss. 



Fast in allen Departements existirt ein eigener Beamter der 
beauftragt ist, sicli ober das Loos der Findlinge Aoslninft zn ver- 
sdiaffen und sich besonders zu versichern, ob sie vaceinirt sind, 
ob sie in den Grundlehren der Religion erzogen werden und ob 
die kranken die Pflege eines Arztes gemessen. 

Die Vormundsehitft hat bis zur Volljährigkeit oder Verheira* 
tung des Findlings durch die Verwaltungseommission des Spita- 
les zu geschehen, die Einen aus ihrer Mitte zum Vormunde 
mit allen Rechten eines Vaters bestellt; diese Vormundschaft 
dauert auch fort, wenn der Mündel Lehrling wird, in welchem 
Falle sie jedoch bei zu weiter Entfernung des Wohnortes auf 
eine Commission übertragen werden kann, deren Sitz jenem Orte 
näher ist *). 

Die Kinder dürfen nur dann ihren Aeltern auf 
deren Verlangen zurfickgegeben werden, wenn 
die aufgelaufenen Kosten vollends ersetzt wer- 
den, hievon kann nur zu Gunsten jener Aeltern eine Aus- 
nahme gemacht werden , die sich mit solcher Armuth auswei- 
sen, dass es ihnen unmöglich wird, jenen Betrag ganz oder 
zum Theile zu erlegen. Ausser den genauen Umständen Ober die 
Aussetzung u. dgl. haben sich solche Aeltern auch noch mit 
einem Zeugnisse ihres Gemeindevorstehers über gute Sitten und 
über die Möglichkeit auszuweisen, ihre Kinder zu erziehen. 

Wenn in einem Spitale Anfragen über Find- 
linge desselben gestellt werden, so sind sie durch* 
aus nur dahin zu beantworten, ob das Kind noch am 
Leben sei oder nicht. 

Uebrigens werden im Ganzen jährlich ziemlich constant 3000 
Kinder von ihren Aeltern zurückverlangt. 

Die Sterblichkeit unter den Findlingen ist ungeheuer; diess 
mag der einzige Umstand beweisen, dass während 1 Kind von 



*) Diese Vormundschaft wird übrigens nur in SO Departements gut 
verwaltet; in ein and sechzig derselben findet gar keine 
Aufsicht über die einmal in die Pflege gegebenen Kinder statt 
- (Watlevillc). 
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39 Neugebornen in Frankreich ausgesetzt wird, nach einigen Jah- 
ren nur mehr 1 Findling auf 354 Einwohner zählt Während der 
Zeit von der Geburt bis zum IS. Jahre sterben 78 Procent» wo- 
yen 60 Procente ausschliesslich auf das erste Lebensjahr kommen. 

Eine traurige Dunkelheit verhfillt das Loos der Findelkinder 
nach ihrem IS. Lebenegahre, d. h. nach dem Angenblicke» wo ihnen 
die bisher bewilligte Unterstützung nicht mehr zufliesst 

Sehr wenige Findlinge können lesen , noch wenigere 
schreiben. 

Die wenigen Erkundigungen, die Watteville in seiner ämtli- 
dien Stellung einzuziehen im Stande war, belehrten ihn, dass von den 
aus der Obsorge der Spitäler entlassenen Findlingen , über die man 
noch etwas erfuhr, 

eOVo bei jenen Bauern bleiben, die sie erzogen haben ; 

SOVo als Lehrlinge zu Handwerkern kommen ; 

10% als Dienstboten dienen; 

10% ffir immer als Krüppel den Spitälern zur Last fUIen , in 
denen sie bald sterben. 

Die Mädchen , die noch schwerer unterzubringen sind • treiben 
ungemein hänfig mit ihrem Korper Gewerbe. Watteville konnte 
nachweisen , dass der fünfte Theil aller jener Personen , die in 60 
französischen Städten in der Prostitution dienenden Häusern wohn* 
ten, Findlinge waren. 

Drei Viertheile der Findlinge waren übrigens nach dem 
Beginne ihres 13. Lebensjahres verschollen. 

. In 58 Departements werden die ausserehelichen Matter 
unter der Bedingung, dass sie ihre Kinder selbst versorgen, aus 
der.Departements-CSasse mit verschieden festgesetzten, durch die 
Regierung bis jetzt nicht überwachten Beträgen unterstfitzt — in 
eifttm Departement, dem der Mosel, wurde auch armen, verheira- 
teten Weibern unter derselben Bedingung Unterstutziing zu TheiL 
Die Zahl der Findlinge stellt sich in diesen 5S Departements auf 
1 zu 4S0 Bewohner, und es trifft 1 Aussetzung auf 49 Geburten, 
während in 3S Departements, die jene Massregel nicht befolgen, 
1 Findling auf S96 Bewohner und 1 Aussetzung auf 38 Gebur- 
ten fallt 

Man verdankt der Privatwohlthätigkeit in Frankreieh Institute 
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eigener Art, die bis jetzt fireilieh sehr vereinzelt stehen, aber docA 
sieher sehen viel Gates wirken — es haben sieh nfimlieh mehrere 
Aelrerbaneelonien gebildet, bei denen Findlinge verwendet und 
erzogen werden. Die grosste derartige Anstalt besteht in Mesnil- 
Saint •- Firmin , ihr wohlthätiger Leiter ist der Abb£ C a n 1 1 e. Die 
Anstalt soll als Bildongsanstalt dar Landlente nnd Dienstleote niehts 
zn wunsehen nbrig lassen. 



Eine Verg^eiehung zwischen so grossartigen Institoten wie 
die Pariser Gebäranstalten und das Wiener Gebär* 
haus sammt der sieh unmittelbar hieran anschliessenden Frage 
der Versorgung der daselbst gebornen Kinder ist zu interessant, 
um nicht etwas weitläufiger in dieselbe einzugehen. 

Es wird hier zu diesem Zwecke genägen zu erwähnen, dass 
bei uns in Wien das Gebärhaus, das seit 1784 besteht, in der Mitte 
des allgemeinen Krankenhauses sich befindet und in zwei Abthei- 
lungen zerfällt, wovon die eine für den Unterricht der jungen 
Aerzte, die zwdte für die Unterweisung der Hebammen bestimmt 
ist Die Schüler haben gleich den Schulerinnen, bevor sie in diese 
practische Schule der Geburtshulfe , in der sie zwei Monate ver- 
bleiben, eintreten, einen theoretischen Curs über das Fach zu 
hören, der einen Semester lang dauert Die Schulerinnen wohnen 
während des practischen Curses im Gebärhause, werden nach einer 
bestimmten Reihenfolge bei den vorkommenden Geburten verwen- 
det und durfm ohne besondere Erlaubniss das Haus auch selbst 
auf kurze Zdt nicht verlassen ; am Ende der oben angegebenen 
Frist wird mit ihnen eine Prüfung vorgenommen und ihnen ein 
Zeugniss übeßt Wohlverhalten und die gemachten Fortschritte ver^ 
abfolgt Nadi einiger Zeit werden sie zur sogenannten »strengen« 
Prüfung zugelassen, der der Decan und die beiden Professoren 
beiwohnen und wenn sie hiebei gut bestehen, so wird ihnen das 
Diplom als Hebamme ausgefolgt Die Candidatinnen gehören ge- 
wöhnlich der ärmsten Classe der Bevölkerung an, sie besitzen 
einen geringen Bildungsgrad, dodi ist keine des Lesens und Sdirei- 
bens ganz unkundig. 

Die jungen Aerzte nehmen gewöhnlich den practisch gebirts«* 



httlfliehen Cars , wenn sie ihre 5 medicinisch - ehirorgisehen Sta- 
dieigahre vollendet haben. Sie werden, wenn sie sich daza mel- 
den, zu Geburten beigezogen. Die practisehe Gebartshulfe ist durch 
die Stadienordnung nicht (als ein Qbligater Gegenstand) vorgeschrie- 
ben und wird folglich bei den Prüfungen pro doctoratu nicht exa* 
minirt. Die Aerzte bekonunen daher durch ihre Diplome als Doe- 
toren der Medicin und Chirurgie keineswegs das Recht Geburts- 
hulfe zu üben, sondern bevor sie sich der hiezu erforderlichen 
Prüfung (pro gradu Magistri artis obstetriciae) unterziehen wol- 
len , sind sie gehalten, einen zwnten zweimonatlichen, praetischen 
Curs aus der Geburtshulfe zu machen. — Es ist übrigens so dn- 
leuchtend, wie lückenhaft das Wissen des Arztes ist, wenn er 
ohne practisehe Kenntniss über das Geburtsgeschäft die arztliche 
Praxis beginnt, dass wohl nicht leicht mehr ein Arzt die Wie- 
ner Universität verlässt, ohne ein paar Monate dem Gebärhause 
gewidmet zu haben. 

Die Anzahl der Geburten auf unserer grossartigeü Anstalt ist 
fortwährend bedeutend im Wachsen und nähert sich 8000 im Jahre, 
welche Zahl nach bestimmten Tagen (und zwar an 4 Tagen auf 
die ärztliche, an 8 auf die Hebammen-Klinik) auf die beiden ge- 
burtshälflichen Abtheilungen vertheilt wird. Wenn gleich so man- 
cher Wunsch hinsichtlich der Benützung dieses riesenhaften Ma- 
teriales übrig bliebe , so ist es wenigstens eine erfreuliche und 
anerkennenswerthe Thatsache, dass das ganze Materiale dem 
Unterrichte gewidmet ist und für denselben benützt wird. 

Die grosse Liberalität bei Zulassung von Schwängern und die 
uneingeschränkte Freiheit derselben ohne jede Controlle beliebige 
Angaben über Namen , Beschäftigung, Geburtsort zu machen, sind 
wohl nirgend sonst wo erhört und es ist kaum nothwendig darauf 
aufmerksam zu machen , dass dieselben bloss desshalb überhaupt in 
ein Register getragen werden, um jeder liach eigenem Wunsehe 
die Möglichkeit zu geben , ihre Gegenwart im Gebärhause aua Rück- 
sichten für das Kind etc. zu erhärten. 

Um aber zugelassen und verpflegt zu werden, ist durchaus 
nichts anderes nothwendig als ziemlich nahe dem regelmässigen 
Ende der Schwangerschaft sich zu befinden ; kein wib immer Namen' 
führender Geldbetrag ist zu entrichten. 



Es ist nach alle dem wohl ganz natfirlich , dass auch Auslän- 
derinnen in ziemlieh grosser Zahl ans zusprechen , die theils durch 
ihre Dienstverhältnisse in Wien zu halben Wienerinnen geworden 
sind, theils aber eigens zu ihrer Entbindung auf der Donau herab- 
schwimmen oder auf der Eisenbahn heranfliegen *). 

Fast ohne Ausnahme sind die im Gebärhause Niederkommenden 
unverheiratet 



Die Kinder , die in unserm Gebärhause geboren wurden , kom- 
men (in der Regel am 9. Tage) in das Findelhaus, wo sie von jenen 
der Mfitter, die dazu tauglich sind, gesäugt werden. Die Matter 
sind jedoch höchstens 8 Monate hiezu verpflichtet 

Sobald sich irgend eine Pflegepartei , die sich mit einem Mo-* 
ralitäts-Zeugniss und darüber von Seite ihrer Ortsobrigkeit auszuwei • 
sen hat, dass sie die hinlänglichen Geldmittel besitze, um das Kind 
zu verpflegen , meldet, so wird ihr das Kind ausgefolgt , nachdem 
naturlich gehörige Vorkehrungen getrofien wurden, um fiber die 
Identität des Kindes für immer ausser allem Zweifehi seyn zu können. 

Die Vergütung , die der Pflegepartei ausbezahlt wird , beträgt 
ffir jeden Monat des ersten Lebensjahres 4 fl. 10 kr. CM., — 
für jeden des zweiten 3 fl. SO kr., — von da bis zum zurückge- 
legten sechsten Sfl. 90 kr., — endlich später bis zum Ende des 
zehnten Jahres monatlich 1 fl. 40 kr.; rechnet man hiezu noch 
die Remuneration, die die Pflegepartei nach dem vollendeten ersten 
Lebenqahre erhält, wenn sie das Kind mindestens 8 Monate ge- 
pfl^t hat und die 4 fl. beträgt , so kostet jedes Kind bis zum Ende 
des 10. Lebensjahres Sd4 fl. C. M. 

Ausserdem erhält der »Findling« bei seiner Uebergabe an die Pfle- 
gepartei ein ffir allemal ein paar Kleidungsstucke, die na^ 
dem Alter des Pfleglings verschieden sind. 

Der Pfarrer so wie das Sanitätspersonale auf dem Lande haben 
die Verpflichtung, in ihrem Bezirke genaue Untersuchung darüber 



*) HiDsichtlich weiterer Einzelnheiten über das Wiener-Gebarhans muss 
ich verweisen auf meine »gebnrtshülfliche Praxis erläatert durch 
Ergebnisse der II. Gebirkl. in Wien« etc. Wien iBit. 
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Yorzonehmen , wie die Findlinge gehalten werden ; in Wien sind 
hiefSr ägene Aufseher bestellt. 

Kranice »Findlinge« können stets in die Anstalt zuruekgebraeht 
werden. 

Vom 10. Jahre an hat das Findelhaus keine Verpfliehtnng mehr 
gegen die »Findlinge«, dagegen wird ihnen yon Seite der Obrigkeit 
ein Vormund gesetzt, und sie werden nach ihrer Wahl zu Handwer- 
kern in die Lehre oder zu Bauern in die Arbeit gebracht. 

Nach einer seit kurzem in Wirksamkeit getretenen provisori- 
sdben Verordnung fallen die Findlinge, die nach zurückgelegtem 
10. Jahre Krüppel werden , jenen Gemeinden anheim , in denen die 
Mutter Heimatsrecht haben , — wenn aber , wie diess am häufig- 
sten sich ereignet, nichts hierüber zu erfahren ist, so werden die 
Kinder als Eingebome jener Gemeinde angesehen, in denen sie ihr 
10. Jahr vollendeten , ausser wenn die Gemeinden sich ausdräcklieh 
dagegen verwahrt haben , wo dann die Erhaltung der Stadt Wien 
zufallt. 

Den Mattem steht es fibrigens in jedem Augenblicke Arei, Nach- 
ridbten über ihre Kinder einzuziehen, auch, ohne irgend wel- 
chen Ersatz geleistet zu haben, ihre Kinder zurück zu 
nehmen und bei sich zu erziehen und es geschieht diess wirklich 
nicht selten , nachdem durch Heirat oder Ersparnisse Veränderan- 
gen in den Glucksumständen der Mutter vorgegangen sind. 

Ausserdem hat aber Jedermann das Recht, sein uneheliches 
Kind im Findelhaus gegen einmalige Einlage von SO fl. C. M. ffir 
immer unterzubringen oder wie der Ausdruck hier gewdhnlidi 
lautet »einzukaufen« , bezahlt man 50 fl. C. M. , so erwirbt man 
fiberdiess noch das Recht die Pflegealtem selbst zu bestimmen, 
doch sind die Grossaltern von einer solchen Wahl aus einleuch- 
tenden Gründen auszuschliessen. 

Nirgends in Wien (mit Ausnahme der italienischen Provinzen 
nirgends in Oesterreich) besteht eine Winde und das Weglegen der 
Kinder wird als schweres Vergehen bestraft 

Die weggelegten Kinder werden übrigens von der Obrigkeit 
dem Findelhause übergeben und genau auf die beschriebene Art 
gehalten. 

Sobald ein Findelkind das 6. Lebeneijahr angetreten hat, ist die 
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Pfl^epartei verpflichtet, davon bei der Ortspfarre die Anzeige au 
maehen , w^eli^ das Kind in die Schule zum Empfange des netU- 
gen Schulunterrichtes anweisen wird. Der Findling erhalt V9ß der 
^rredije ii$thigen Schulbucher und i^vpn der Entrichtung 
des Schulgeldes befreit. 

Von einer besondern Verpflichtung der Findlinge um Scddaten- 
dienste ist keine Rede. 

Die Findelhäuser der österreichischen Monarchie waren im Jahre 
1849 wie folgt vertheilt *). 



E8 Hetoden sich ^ ^'iJjj^" 


Twplegte Kinder 
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»47 


17»4 


36 
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LOttbardie 


12 


717» 


l»4»o99 
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»148 


ViEnedig 


7 


»563 


102&9 
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33 »54S0 81465 3430 11377 

Es befanden sich demnach im Jahre 1849 in den genannten 
Provinzen 106,885 Findelkinder in den früherem Leben^ahren; 
wenn wir die in den »Mittheilungen« angegebene Bevölkerung für 



*) MiUheilangen aas dem Gebjete der Statistik, herausgegeben von der 
Direction der administrativen Statistik im k. k. Handelsministerium. 
I. Jahrg., 1. Heft. Wien 1S52, pag. 110. 

A r n e t h, Aber d. Stand d. G ebartsta. in Frankreich. 5 
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1851 mit S8,543466 Seelen in dei genannten Provinzen schon Im 
Jahre 1849 for bestehend annehmen, so war jeder SSO. Beirohner 
ein Findelkind. 

Naohriehten über die weitefeh Schicksale der Findelkinder feh- 
len bis jetzt noch gänzlich. 

Die Kosten für die Findelhanser, so weit sie den Staatssehatz 
betrafen , betragen 377,009 fl. C. M. 



Ans den angegebenen Verhältnissen der Verpflegui^ der Find- 
linge In Oesterreich nnd in Frankreich ergibt sich wohl ohne Zwei- 
fel, wie man in keinem der beiden Länder bisher im Stande war, 
nur halbwegs Genugendes zu leisten, doch können wir nicht über- 
gehen, wie so manche Bestimmungen in Oesterreich humaner sind : 
das Kind wird zur Schule angehalten, erhält Schulbucher und Un- 
terricht gratis, — keine besondere Verpflichtung zum Militär- 
dienste dräckt es, — die Mutter kann jederzeit, ohne irgend einen 
Ersatz für die aufgelaufenen Verpflegskosten zu leisten, ihr Kind 
SU sich nehmen , und jeden Augenblick Nachrichten aber dasselbe 
erhalten. 

Die Zahl der unehelichen Gebarten wächst fortwährend uad 
darch sie wird eine ungemein gefährliche Bevölkerung erzeugt, 
deren Loos in ihrer weitaus grössten Anzahl es ist, von frühester 
Jagend an als Gegenstand eines ärmlichen Gewinnes ansgebeutet 
zu werden. So wächst sie heran und das Gefühl der Anhänglich- 
keit sogar als solches , nidit allein an einzelne Personen — ward 
ihr höchst selten gegeben! Hier ist das gefährlichste Proletariat! 
In den Gebär- und Findelhäusern sind tausend Schäden zu heilen, 
der Keim von tausend Verbrechen zu zerstören, so manches Unglück 
von den Staaten abzuwenden ! Findet sich zur Steuerung solchen 
Unheils kein staatsmännischer Hippokrates?! 



Pmü Diibois.— Tersehiedenlieit in derHrad- 
Inngsweise der franzSsisclieii und der dent- 

schen Geburtelielfer. 



Wenn wir in dem Lande, dem wir so viel.fSr Gebttrtshulfe 
vordanken, das so lange unsere Leiirmeisterin gewesen ist, 
dem Vaterlande von A.Par£, von Mauriceau, Portal, de la 
Motte» Levret, Bandelocque — uns umsehen, nach den 
Meistern unserer Wissenschaft, so bietet sich uns ein höchst sel- 
tenes Schauspiel dar. In der Geburtslifilfe stellen Frankreichs Ge- 
lehrte eigentlich keine Republik dar, ein Einziger scheint zu herr- 
schen. Ihm senken sich alle Fahnen. Seine Ansicht wünscht 
man bei allen neu auftauchenden Erscheinungen zu wissen. Min- 
ner, die selbst schon viel geleistet, verkünden, ihre Arbeiten seien 
die Frucht seiner Lehren *) und stellen seinen Namen hin, wo sie 
meinen, eine besonders kühne, gegen das französische Herkom- 
men verstossende Ansicht geäussert zu haben. Selbst in der Aka- 
demie lauscht man athemlos seinem Worte; durch ihn gewinnen 
dem Auslande entlehnte, seinen Landsleuten bisher widerstrebende 
Lehren in der Gebnrtshuife das französische Burgerrecht. 

Paul Dubois ist der Vorsteher beider geburtshulflichen An- 
stalten — der Matemit^ und der Clinique. Er benutzt die grosse 
wissenschaftliche Ueberlegenheit , die ihm diess reiche Materiale 
geben muss, zu schönen Specialarbeiten, die er dadurch gekrönt 
hat, dass er daran gegangen ist, sein Versprechen zu lösen, eine 
»vollständige Abhandlung über Geburtshulfe« zu liefern. Mit Un- 
geduld erwartet man um so mehr die weitere Fortsetzung dieses 
Werkes, das bisher nur bei der anatomischen Beschreibung der 
hauptsaehlich hieher gehörigen Theile der Frau stehen geblieben 



*) S. bes. die Vorrede sar f. Aaflage des Werkes von Cazeaux. 
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ist, je unerfreulicher einerseits das Bild ist, das die französischen 
Autoren von dem Zustande der Geburtshulfe in Frankreich selbst 
entwerfen *), je ausgedehnter die Erfahrung des Mannes ist, der 
den zwei grössten geburtshulflichen Anstalten Prankreichs seit Jah- 
ren mit einer Art Monopol vorsteht , zu je grosscni Cnrartuogen 
derselbe durch seine kleineren Arbeiten berechtigt bat» 

Die Lage wird darum eine um so eigenthämlichere , als die 
Suprematie als Lehrer der GeburtshOIfe in Prankreich auch schon 
Dubois dem Vater zuerkannt wurde, als nicht allein die Schu- 
ler willig anerkennen, wie viel sie dem Lehrer verdanken, son- 
dern der Meister selbst mit einem etwas allgemeinen Ausdruck 
»oft nicht allein den Stoff, sondern auch die Porm, in welcher Jene 
ihn gebracht haben, als sein eigen **) erkennt«, so dass wir dem- 
nach in Gefahr stehen, das für Ansicht von C a z e a u x oder C h a il 1 y 
zu halten, was Dubois entlehnt ist So lange es indess dem Mei- 
ster nicht gefallen sein Stillschweigen zu brechen , ist es naturlich 
nicht möglich , sich hierüber ein Urtheil zu bilden. 

Bei einem Manne von so umfassendem Wissen, von so ausgedehn- 
ter Erfahrung, der von allen seinen Schulern einer so unumschränk- 
ten Verehrung geniesst , muss es uns erlaubt seyn , bis wir der 
Veröffentlichung seines Werkes entgegensehen dürfen , hier einiger 
kleinerer Arbeiten zu erwähnen , die in verschiedener Porm erscUe- 
nen sind und daran jene Bemerkungen zu reihen , die wir von ihm 
selbst in seinen Vorträgen gehört haben ; , wir werden hier indess 
weder seiner »These« über die Beckenverengerung, noch seines 
Berichtes an die Akademie über die geburtshulfliche Auscultation, 
noch endlich jener vielen Artikel erwähnen , die im Dictionnaire de 
M6decine en trente vol. aus seiner Peder erschienen sind, weil diese 
Arbeiten , grossentheils , da sie Epoche machten, hinlänglich ge- 
kannt sind. 



'*') S. z. B. die Vorreden der Werke von Velpean nnd Jaquemier, 
so wie die Beartheilang der 1. Lieferung von Dubois TraUä eam^ 
piet de Vari des accouchements ^ in Oazette m^d, de Paria 1S49, 
p. Z92. 
**) S. Vorrede zu D u b o i 8 Traiid compM etc. 



' Dubois ist am 7. Decemfter 1795 geboren, wurde schon 18t5 
Professenr et Chimrgien AfN)uchear ä la Maternit^ ; 1890 Profes- 
senr de Clinique und 1832 Mitglied der Alcademie der Medfcin *). Der 
Ausdruck seiner Physiognomie ist sehr Vertrauen einflössend, weich 
und sanft ; seine Bewepngen sind viel ruhiger, als dem Franzosen 
naeh' unsem Begriffen zukommt. Er beginnt seinen Vortrag ohne Eil- 
fertigkeit, steigert ihn aber nach und nach zu grösserer Warne. 
Jedesmal vor der Vorlesung macht sich Dubois einige Noten, — 
und der Vortrag gewinnt einerseits dadurch an Bestimmtheit, b% 
wie der Lehrer die Möglichkeit erreicht dem wenigstens in seinen 
Umrissen sdbon firäher Durchdachten die Schönheit der Form ange- 
deihen zu lassen* Dubois reisst den Zuhörer nicht mit sich fort, 
aber er gewinnt ihn durch Ueberzeugung und Ueberredung, ihm wil- 
lig zu folgen. 

Sein Auditorium ist jedesmal ungemein zahlreich und horcht 
mU der gespanntesten Aufmerksanikeit. 

Dubois liebt es, nachdem er den Besueh bei den Betten der 
Wöchnerinnen gemacht hat, zuerst einiges über die vorgekomme- 
nen FÜIe n sagen und dann seine 3mal in der Woche statt bä- 
henden Vortrage über Geburtshfilfe im Allgemeinen fortzusetzen. 

JKaehdem seine Klinik sdion oben beschrieben worden ist, so 
wollen wir hier nur kurz die etwas ungewöhnlicheren Verkomm- 
nisse und Ansichten besprechen , deren Zenge wir waren oder die 
wir yf9ß ihm äussern hörten. 

..'Dubois. hat nach seiner Mittheilung bei unnachgiebigem Mut- 
teraude oft Einschnitte in denselben vorgenommen, zweimal (dar- 
unttf in dnem von mir gesehenen Falle) trat starke Blutung ein, 
die, wie ich sah, Veranlassung zur Anlegung der Zange an den 
sahen tief stehenden Kopf wurde. 4S Stunden waren seit dem Auf- 
treten etwas kräftigerer Wehen verflossen. Die Eröffnung des Mut- 
termundes an der %^ährigen Erstgebärenden wurde mit dem Mes- 
ser gemacht, da Dubois geglaubt hatte den Blutfluss in einem 
früher beobachteten Falle der Anwendung der Scheere zuschrei-: 



*) The kospitals and Surgeons in Paris by F. CampheU Stewart üf . D. 
New-York and Philadelphia iSid. 
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ben zu müssen. Während des Wochenbettes traten im Unterleibe 
leidite Sebmerzen ein , die nadi Anwendung ven Blutegeln 
sobnell wichen. 



In einem Falle , der sich kurz vor meiner Ankunft in Paris 
ereignete, hatte ein Geburtshelfer aus Missverstandniss beide Arme 
und einen Fnss in den Muttermund geleitet. Nachdem die beUa- 
genswerthe Frau nach ihrer Angabe 10 Tage in der Geburt gele- 
gen war, wurde Dubois zu Rathe gezogen und sah sich.genö- 
thigt beide Arme abzuschneiden , die er im S(^hnlt«rgdenke • 
oder dessen Nähe gefasst hatte *). 



- Dubois verrichtet die Operation , die bei der Hasenscharte 
gewohnlich angewendet wird , nämlich die Anfrischung der Wund- 
rinder und die Annäherung derselben mittelst der umschlungenen 
Naht, schon in den ersten Tagen nach der Geburt, h den ven 
Dubois der Akademie berichteten 7 Fällen, die alle gificklich 
endeten, wurde die Operation am selben Tage, wo die Geburt vor 
sich gegangen war, oder am t., 3., 4., einmal am 15. Tage nach 
derselben vorgenommen. Einige dieser Fälle stellten bloss Ainftiehe 
Hasenscharte dar , bisweilen war dieselbe auf beiden Seiten , bis- 
weilen war zugleich das Gaumensegel und der harte Gaumta ge- 
spalten. Was die Operation selbst angeht, so macht Dubois dar- 
auf aufmerksam, dass die zur selben verwendeten Nadeln gewnn- 
lich im Veriiältnisse zu ihrer Dunnheit zu lang seien. Dieser 
Uebelstand verursache leicht ein Biegen der Nadehi, da die Zi 
durchstechenden Gebilde zwar ziemlich nachgiebig seien, aber dem 
doch immerhin einigen Widerstand böten, — was denn die Ope- 
ration erschwere und wahrscheinlich auch schmerzhafter mache. 
Das grösste Gewicht legt übrigens Dubois darauf, dass bei der 
Operation so wenig Blut als möglich verloren gehe, was er durch 



*) S. Gazette m^d, de Parts 1S45^ p. 3S7 und 346 etc. 
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die grSftSte Ekifaebheit and Scbneliigkeit bei ilirer VollfuhniDg u 
erreichen strebt Nach der Operation legt er nie wie immer ge- 
artete Verbände an. 80—24 Stunden nach der Operation entfernt 
er die zuerst angelegten Fäden und zieht die neuangelegten wen!« 
gar fest zusammen. Auf ahnliche Weise verffihrt er alle Tage, bis 
er iiadi 7t Stunden die oberen, nach 80— M Stunden die untern Na- 
deln entfernt Vor der Entfernung der Fäden, die gewohnlich wahrend 
des Schlafes gesdiieht , befeuchtet er dieselben mit etwas lauer 
llildi und ein Gehulfe drfickt die Wangen des Kindes gelinde zu-* 
sammen. . 

Bei allen Kindern war die Vereinigung vollkommen und dauer- 
haft gelungen, was die Besorgniss entkräftet, als wären diese Ge- 
bilde in so zarter Jugend zu nachgiebig und zerreissbar, um die 
Operation mit Erfolg bestehen zu können. Die Weichheit dieser 
Theile beruht auf ihrem grösseren Reichthum an Gefässen und ge- 
rade dieser Umstand begfinstigt eine Vereinigung der angefrischten 
Wundränder. 

Bub eis liess den Kindern gewöhnlich am Tage der Opera-f 
tion etwas Milch reichen, worauf sie am nächsten Tage wieder 
die Brust oder das Saugglas nahmen. 

Aus dem Vorausgehenden folgt scho^ die Widerlegung der 
Einwurfe, die man wegen zu grosser Weichheit der Gebilde und we-, 
gen schwer zu bewerkstellender Ernährung der Kinder geglaubt 
hatte, machen zu mflssen. Auch hat das während der Operation in 
den Speisetract gekommene Blut weder Kolikschmerzen , noch eine 
der andern Folgen hervorgebracht, die man gewöhnlich besorgen zu 
mussmi glaubt, — im Gegentheile wurde dasselbe ohne weitere Be- 
sehwerden einmal durch Erbrechen, ein anderes Mal durch die Stuhl- 
entleerung wieder entfernt 

D üb eis glaubt darauf aufmerksam machen zu müssen, wie 
viele Kränkung der Anblick eines so entstellten Kindes der Mutter 
brioge, und findet schon hierin einen Grund so bald als möglich zu 
operir«i. Je früher man übrigens sich zur Operation entsehliesst, 
desto weniger Empfindung und noch weniger Ruckerinnerung des 
Schmerzes hat das Kind, so dass es fast gleich nach der Operation 
in den früheren Schlummer verfällt — wie ganz anders stellen sich 
diese Verhältnisse bei dem mehr erwachsenen Kinde dar. Die Bin- 



tftng war mit einer einzigen Ausnahme eine gasz mbedetttMde ; 
die Vereinigung der Wunde geschieht schneller, je junger das Kllid 
istt sowie sie auch unter diesen Umständen weniger Sparen einer 
Narbe zuräck zu lassen scheint. Natürlich bietet die Aufziehung der 
Kinder weniger Schwierigkeit, so wie auch die KnochenspaKe sieb 
leichter ausgleicht, je eher zur Ausfahrung von Dubois'VorsebMige 
geschritten wird. 

Dubois legt, wie oben bemerkt, grosse» Gewicht darauf, dass 
die Operation in so frfiher Jugend so schnell als möglich yorge- 
nommen und so wenig Blut vergossen werde, als nur immer in 
unserer Macht steht, — er schiiebt daher die Operation in oompli- 
cirten Fällen auf spätere Zeit auf. — In den 7 angefahrtem Fäl- 
len kamen alle Kinder mit dem Leben davon, ohne dass irgend 
ein unangenehmes Ereigniss dazwischen getreten wäre. 



Dubois hat oft Gelegenheit gehabt , bei Kindern , die einige 
Tage alt waren, heftige Blutung aus Nase, Mund, After zu beob- 
achten — ja dieselbe wurde bisweilen tödtlich, ohne dase es we* 
der bei Lebzeiten des Kindes, noch selbst an der Leidie mög* 
lieh gewesen wäre, irgend eine Ursache hieven aufzufinden. 
Einen solchen Fall hatte er die Gute mir in der Matemit^ vorzu- 
führen *). 



Statt der unmittelbaren Unterstützung des Afittelfleisches hält 
man hier oft bloss den Kopf mit in die Scheide eingeftlhrten Pin* 
gern zurück. In einem Falle, sah ich Dubois den Damm nach der 
bei uns unter dem Namen der französischen Methode bekannten Art 
unterstutzen, d. h. so , dass die Hand quer über denselben gelegt 
wird. — Dubois räth, wenn das Mittelfleisch , besonders in der 
Gegend der hintern Schamlippencommissur, sich sehr straff anspannt, 
lange divergirende Einschnitte mit der Scheere zu beiden Sei- 



"^ S. einige hieher gehörige Fälle, in den »Verhaifdlangen der Gesell- 
schaa fttr Geburtshülfe in Berlins 5. Heft. Berlin 185S, pag. 5i. 



teo des SckamlippenModchetts in den Damm zn machen , die leicht 
und YOllk^innen vemarlien. Bin hieher |^fa5riger Pal! kam wilireod 
meiner Aifresenheit in Paris hei einer anentwicicelten ISjIhrigeB 
Bratfebarenden vor, die sieh insserst aniruhig benahm, nnd deren 
Sdieide ungewöhnlich enge war; da die Wehen äberdiess sehr 
heftig wiricten nnd ausserordentlich schnell zurückkehrten » so war« 
den ihr Chloroform-Dimpfe *) zum Binathmen dargereicht , die je- 
doch nicht bis znr ySlKgen Betäubung angewendet wurden , sondern 
nor bis znr leichten Anfisthesie. Hierauf wurden 1 Zoll lange, der 
Richtung der Schamlippen nach ziemlich parallel laufende Einschnitte 
vorgenommen. Nach den letztem und wohl zum Theile durch diesel«' 
ben ging die Entwicklung des Kopfes schnell vor sich. Die Wunde 
zog sieh so niseh zusammen, dass schon am 3. Tage nur mehr «ine 
feine Linie sichtbar war. Das Wochenbett verlief ganz gut, die Mnt- 
ter ging jedoch am 7. Tage aus der Anstalt, ohne dass die Wunde 
vollkommen verheilt gewesen wäre. 

Bei dieser Gelegenheit erzählte Dubois aus seiner Erfah- 
rung einen ¥all von Centralris» des Mittelfleisches, durch den Zwil*' 
ll«ge und die Piacenta g^ren wurden. Es trat volllcommene HM« 
long dn. 



Dnbois ist der Ansicht, dass manche Kinder schon bei Ihrer 
CMinrC did Spurender Syphilis an sich tragen und er wird in die^ 
ser Ansicht von vielen französischen Aerzten unterstützt '^. Br 



*) D D b i 8 versprach bei dieser Gelegenheit die Chloroform-Frage 
▼on Neuem aufnehmen sa wollen. — Die Anwendung der Anästhesie 
in der Geburtshülfe dürfte in Frankreich sehr selten seyn; so 
scheint C a z e a u x (III. Anfl. seines Werkes pag. SS8) es sehr selten, 
wenn je in Gebrauch gezogen zu haben , dagegen geht aus mehre- 
ren der yonChailly in dem letzten (1S51) Jahrgange der Gazette 
m^dicale de Paris yeröffentlichten Besprechungen gelegentlich her- 
▼or, dass er sich des Chloroforms bediene. 
**) So Yiel ich weiss , ist diese Anschauungsweise der in Wien gelten- 
ilen genau entgegengesetzt. Auch H u g n i e r behauptete bei der in 
der Akademie stattgenindenen Discussion, wfihrend seiner 7j8hrigen 
Anstellung an dem fftr syphilitische Weiber bestimmten Spitale nie ein 
Kind mit Zeichen der Syphilis zur Welt kommen gesehen zu babeq. 
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glaubt , dass die S jphilis dem Kinde im Uterus direet arifgetheilt 
werdMi könne , daes diese aber aneb bei dem fraehtbaren Bebdilife 
selbrt möglieb sei und dass bierin die Erklärung der Sypbilis der 
Neugebomen liege. Uebrigens gesebiebt es, unserm Gewäbrsmaaii 
zu Folge , nur zu oft, dass diese Kinder, bevor de noeb das Tkges* 
liebt saben, sebon sterben, und in diesem Falle kann es sieb erdgnen 
dass sie keine patbologisebe Veränderung zeigen, die man bisber als 
Symptom der Sypbilis anzunebmen gewöbnt gewesen wäre. 

In solcben Fällen bat Dubais zu wiederbdtei Malen eitrige 
Abiagerungen in der Tbymusdruse *) bemerkt und es 
war ibm mäglieb in den meistoi ibm ?orgekommenen Fälloi nach- 
zuweisen, dass beide oder wenigstens eines der Aeltem früher an 
eonMftntioneller Syphilis gelitten habe — nie aber l«im ihm tiB 
Beispiel von ähnlieber patbolegisehen Veränderung an Kindern vor« 
die nachweisbar an andern Krankheiten starben oder deren Adtem 
vollkommen gesund gewesen wären **). 

Dubais hält seit diesen Beobachtungen die Eiteraisanuilung 
in der Tbymusdruse für ein sicheres Zeichen derSy|dülis derNenr. 
gebomen, hilf aber fir nothwendig zu erinnern, dass die ThyoMü 
während des grössten Theiles des FStallebens eine weissUchtti^ 
zähe Materie seeemire, die man auf den ersteh Anblick fSr Eiter hal- 
ten könnte, vor welcher Verwechslung er warnt 

Ein zweites Zeichen der Syphilis der Neugebomen sieht Du- 
bais im Pemphigus, derselben, worauf au(A schon Dng is 
aufmerksam gemacht hatte. Nicht jeder Pemphigus gilt D ab eis 



*) 8« OatssUe mMctOe d€ Paris 1050 puf. SSS, und die Disooffion, 
die sich in der Akademie über diesen GegeuUnd erhob, Gm%MB 
wM. 1S51, pag. S8S, SSI, 4St, 4SS, 4%1, 417, 457, 5SS. 

**) In den Verbandlangen der Gesellscbaft für GebnrtohQlfe in Berlin 
wird (5. Heft, pag. S) von Dr. Ho ogeweg ein Fall erzählt, wo 
das Kind mit Pemphigus behaftet war, bei der Sectios Atdee- 
tasia palmonum, Toberkeln der Longe und Leber und einen (tuber- 
kulösen ?) Abscess in der Thymusdrüse zeigte, ohne dass die Mut- 
ter Spuren von Syphilis an sich trug ; indess erfahren wir weder, ob die 
Mutter frtther syphilitisch war, noch wie es mit dem Gesundheits- 
zustände des Vaters stand, so dass die Beobachtung nicht sicher 
gegen Dubois zeigt. 
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übrigens für ein Symptom der Syphilis; hiezu hielt er folgende 
Merkmale für (nothwendig: der syphilitische Pemphigus ist nach 
dem genannten Beobachter charakterisirt dorch Bläschen, die gr6s»- 
tentheils von bedentendem Umfange und einander genähert sind« 
fast alle sind von Eiter erffiUt, der eine deutliche gelbe Firbnng 
besitzt Die grossten sind auf der Vola manus und auf der Planta 
pedis zu sehen, und ruhen auf einer violetten oder blauen Haut- 
flache, die von dem Rosenroth der andern Partien absticht Hier 
sind die Bläschen im Allgemeinen so sehr aneinander gerfiekt, dass 
sie an einem Punkte ihrer Basis im Znsammenhange zu stehen schei- 
nei|. — Die Bläschen, die sich an andern KSrperstellen ausbreiten, 
sind fast immer kleiner, stehen weiter von einander ab, auch ist die 
blaue Färbung der Haut, auf der sie sitzen, weniger ausgesproeken, 
auf dem Rumpfe mangelt sie sogar meistens ganz. Das ErseheineQ 
des Pemphigus geht gewohnlich der Geburt soweit voraus, dase 
man sogleiieb nach derselben schon einzelne Bläschen geborsten und 
leer antreffen kann, während andere sich erst auszudehnen b^a* 
nen und noch andere am Gipfel ihrer Entwicklung angekommen 
sind. Die Bads der eröffneten Bläsdien wird Usweilen durch unv«r* 
letzte, gerSthete Haut dargestellt, die aber manchmal oberflächUcht 
selten tiefer angeätzt ist In diesem letzteren Falle sind die Rän-* 
der der Wunde weniger eriioben und kreisrund (arrondis) , auch 
bieten sie dann an verschiedenen Stellen die Erscheinungen der 
letzten Perioden des Ecthyma. — Die Eruption betrifft mdst gut 
entwickelte Kinder, deren Ernährung bis zu ihrer Geburt normal 
vor sich gegangen war. In allen Fällen, wo der Pemphigus genan 
die angegebenen Charaktere darbot, starben die Kinder binnen weni* 
gen Tagen. Die Veränderung in ihrem Gesundheitszustande ging so 
schnell vor sich und griff, trotz aller Vorsichtsmassregeln, die mai 
den Kindern ängedeihen liess, so tief ein, dass es ganz unmöglich 
schien, ihren Tod einer anderseitigen Ursache zuzuschreiben, 
Dnbois verwahrt sich übrigens davor, dass er jene Fälle ven 
Pemphigus, bei denen einige wenige Bläschen sich nach der Gebart 
bei schwachen Kindern hin und wieder auf dem Rucken zerstrent 
zeigen, bei denen nur eine schwach gerSthete Areola zuge- 
gen ist, die in einigen Tagen wieder verschwindet, hiehic 
b^ebe. 
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Seine Ansiebt, den Pemphigus in den oben näher bezeiehneten 
Füllen fSr syphilitisch zn halten, stfitzt Dnbois mit folgenden 
Grfinden. In den meisten Beispielen, die sieh ihm zur Beobachtung 
darboten, war er im Stande das GesUindniss der Aeltem über eine 
einstens vorhanden gewesene Syphilis zu erhalten oder die Spuren 
derselben nachweisen zu kSnnen. Wenn diess nicht gluckte, so war 
meist der Vater nicht auszuAiitteln. 

In einem der Fälle Hessen sich bei der Mutter die Spuren der 
nicht geheilten Syphilis nachweisen, die sich durch Zerstörung eines 
Theiles der Nase nur zu deutlieh kundgab. Eines der ersten Kin- 
der das D u b i 8 von der Krankheit befallen sah und das bald nach 
der Geburt starb, hatte auf dem rordern rechten Bogen des Gau* 
men?orhanges ein nicht sehr tiefes, ellyptisches Geschwfir, dessen 
Oberfläche mit dickem Eiter bedeckt war. Nach hinten an der ent- 
sprechenden Stelle der Schleimhaut des Schlundkopfes sah- man eine 
zweite, tieflere Geschwursfläche, die mit ähnlichem, jedoehf getroek-^ 
netem Eiter besetzt war. 

Bei dem dritten derartigen Kinde zeigte die Falto, die links 
vom Nasenflügel zur Meriippe übergeht, eine tiefe Eroston der Haut, 
die mit einer ziemlich dicken Kruste bedeckt war: es war diess 
offenbar die ausgehöhlte Basis einer PemphigusblAse oder vielmehr 
eine Ecthymapustel, die mit dem vorherrschenden Aussehiage sidi 
vermischt hatte. Ueberdiess hatte sich an einer benachbarten Stelle 
der Sdieimhaut ein Geschwfir gebildet und ein anderes tlMeres hatte ile - 
Nasenseheidewand Celaiion de$ fösses nMalesy durchbohrt DIMs 
pathologischen Veränderungen waren sogleich nach derGebhrt be*- 
merkt worden. 

Lagneau hat einen Fall mitgetheilt, in dem Pemphigus M^ 
gteieh mit Caries der einen Tibia vorkam. 

Dan y au erwähnt ein anderes Beispiel von angebornem - Pem- 
phigus, in welchem etwas später sich Roseola entwickelte, die 
G u 1 1 e r i e r, der gewiss in diesen Dingen stimmffihig war, fSr syphili- 
tisch erklärte. 

Endlich hat D u b o i s selbst eine junge Ftau behandelt, deren 
Mann an einem Chancre litt, unddieUnklugheit {imprudmcej «Mtl) 
hatte, ihr beizuwohnen -^ worauf er sich dner sehr nachlästig 
eingehaltenen Behandlung unterzog. Nach einigen Monaten zeigtenf 



ladire Brscheiniges, die Ftm wird« sdiirMi<^ 
g«r «Bi kaB laeh 4/» MtMlM Bit eiaoii Kiide lioiff, i»s Mit 
eil ptir T9gm ibgcsimriMm u seja sokien. Bei dicaer Gd^gtaMl 
flriUrD. was TaigcgaDgen war, berielk sieh Mit Ckaoiel aad 
Bo loMi daUa iberda, btide Ehekate eiaer aatisyphUilischeo Be* 
iMadtaag la aatarwerfca. Aodi diessoial wardea indess die Var- 
schriftea der Aerzte aickt genaaer beachtet, die Frau wurde aber- 
lachwaager aad trug dasiöadaabezubiezuai regelaiistiKeaTir- 
f. Dedi .tral aach diese Geburt uaferaehens ein, das Kiad war 
tadi aad aut Pemj^higus bededct. Die dritte Sebwaugersebaft 
erreichte eadlieh ihr Dermales Sode, die Frau gebar ein lebendes 
Kind, das aber nach 2—3 Wachen von einem ^philitiscben Aas- 
schlage belbllea wurde , der erst nach einer aatisyphilitisehea Be- 
handlang versehwand. 



Den beiden seeben geschilderten Symptomen der Syphilis bei 
Neugebomen hat Depaul C^oMette med. de PuriM i86Upag. 
S88, B91, 47*9 in der leUten Zeit ein drittes hinzugeffigt, das 
durch eitrige Ablagerungen dargestellt wird, die sich in der Lunge 
NeugdKirBer zeigen. Diese pathologischen Veränderungen bestehen 
bald bloss in einigen durch Eiterinfiltration verhärteten Stellen, 
bald in wahren eitrigen Ablagerungen, deren Wände meiir oder 
woiiger dick sind und in ihren Geweben eine Flüssigkeit von glei- 
cher Natur beherbergen« Gewöhnlich war an demselben Kinde , an 
dem diese Ablagerungen vorgefunden wurden, auch an andern Stel- 
len der Haut oder anderer Organe unzweifelhafle Spuren der Syphi- 
lis nachsuweisea. Depaul führt unter andern das Beispiel *) ehier 
Dirne an, die im zweiten Monate ihrer Schwangerschaft an der Innen- 
fläche der einen grossen Scbamlippe einen Chancre erhielt, der mit 
Nitras «rgenti behandelt wurde und bald verschwand. Drei Monate 
darauf bemerkte sie um die Aftermundung und an den äussern Ge- 
sddechtstheilen spitze Condylome (plaques muqueuses). Im achten 
Monate der Scfawangersdiaft trat die Geburt ein. Das neugebornc 



*} €kaieUe w^i. de PwrU 18dl. pag. Vtt. 
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Seine Ansicht, den Pemphigus in den oben näher bezeichneten 
Füllen fBr syphilitisch zu halten, stutzt Dubois mit folgenden 
Grfinden. In den meisten Beispielen, die sich ihm zur Beobachtnng 
darboten, war er im Stande das Geständniss der Aeltem über eine 
einstens vorhanden gewesene Syphilis zu erhalten oder die Spuren 
derselben nachweisen zu kSnnen. Wenn diess nicht gluckte, so war 
meist der Vater nicht auszumitteln. 

In einem der Fälle Hessen sich bei der Mutter die Spuren der 
nicht geheilten Syphilis nachweisen, die sich durch Zerstörung eines 
Theiles der Nase nur zu deutlich kundgab. Eines der ersten Kin- 
der das Dubois von der Krankheit befallen sah und das bald nach 
der Geburt starb, hatte auf dem rordern rechten Bogen des Gau« 
men?orhanges ein nicht sehr tiefes, ellyptisches Geschwfir, dessen 
Oberfläche mit dickem Eiter bedeckt war. Nach hinten an der ent- 
sprechenden Stelle der Schleimhaut des Schlundkopfes sah man eine 
zweite, tiefere Geschwursfläche, die mit ähnlichem, jedoch' getrock- 
netem Eiter besetzt war. 

Bei dem dritten derartigen Kinde zeigte die Falte, die links 
vom Nasenflügel zur Oberlippe übergeht, eine tiefe Eroston der Haut, 
die mit einer ziemlich dicken Kruste bedeckt war: es war diess 
offisnbar die ausgehöhlte Basis einer PemphigusblAse oder vielmehr 
eine Ecthymapustel, die mit dem vorherrschenden Aussehlage sieh 
vermischt hatte. Ueberdiess hatte sich an einer benachbarten Stelle 
der Sdieimhaut ein Geschwür gebildet und ein anderes tieferes hatte die 
Nasenseheidewand (^elaiaon de$ fos»es UMolesy durchbohrt DlMe 
pathologischen Veränderungen waren sogleich nach derGebhrt be- 
merkt worden. 

Lagneau hat einen Fall mitgetheilt, in dem Pemphigus zu- 
gleich mit Caries der einen Tibia vorkam. 

Danyau erwähnt ein anderes Beispiel von angebomem Pem- 
phigus, in welchem etwas später sich Roseola entwickelte, die 
G n 1 1 e r i e r, der gewiss in diesen Dingen stimmfähig war, fSr syphili- 
tisch erklärte. 

Endlich hat Dubois selbst eine junge Frau behandelt, deren 
Mann an einem Chancre litt, unddieUnklugheit (imprudencey «iol) 
hatte, ihr beizuwohnen -^ worauf er sich einer sehr nachlässig 
eingehaltenen Behandlung unterzog. Nach einigen Monaten zeigten 
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sieh bri beiden seouQdare Erscheinoogen, die Frau wurde eehwan- 
ger ud kam naeh 4y, Monaten mit einem Kinde nieder, das seit 
ein paar Tagen abgestorben zu seyn schien. Bei dieser Gelegenheit 
erfuhr D. was vorgegangen war« berieth sieh mit Chomel und 
man Icam dahin uberein, beide Eheleute einer antisyphiliüsehen Be- 
handlung SU unterwerfen. Auch diessmal wurden indess die Vor- 
schriften der Aerzte nidit genauer beachtet, die Frau wurde aber- 
pntda schwanger und trug das ICind nahe zu bis zum regelmassigen Ter- 
mine. Doch .trat auch diese Geburt uayersehens ein, das Kind war 
todt und mit Pemphigus bedeckt« Die dritte Schwangerschaft 
erreichte endlich ihr normales Ende, die Frau gebar ein lebendes 
Kind, das aber nach 2—3 Wochen von einem syphilitischen Aus- 
schlage befallen wurde , der erst nach einer aatisyphilitischen Be- 
handlung versehwand. 



Den beiden soeben geschilderten Symptomen der Syphilis bei 
Neugebomes hat Dopa ul (^Ga»eUe med. de Pari» 1851, pag. 
(88, Ml, km) in der letzten Zeit ein drittes hinzugefugt, das 
durch eitrige Ablagerungen dargestellt wird, die sich in der Lunge 
NeugdKimer zeigen. Diese pathologischen Veränderungen bestehen 
bald bloss in einigen durch Eiterinfiltration verhärteten Stellen, 
bald in wahren eitrigen Ablagerungen, deren Wände mehr oder 
weniger dick sind und in ihren Geweben eine Flüssigkeit von glei- 
cher Natur beherbergen. Gewöhnlich war an demselben Kinde, an 
dem diese Ablagerungen vorgefunden wurden, auch an andern Stel- 
len der Haut oder anderer Organe unzweifelhafte Spuren der Syphi- 
lis nachzuweisen. D e p a u 1 führt unter andern das Beispiel *) einer 
Dirne an, die im zweiten Monate ihrer Schwangerschaft an der Innen- 
flache der einen grossen Scbamlippe einen Chancre erhielt, der mit 
Nitras «rgenti behandelt wurde und bald verschwand. Drei Monate 
darauf bemerkte sie um die Aftermfindung und an den äussern Ge- 
schlechtstheilen spitze Condylome (plaques muqueuses). Im achten 
Monate der Schwangerschaft trat die Geburt ein. Das neugeborne 



*) Qaxetie mSd. de Paris 1851. pag. 471. 
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Seine Ansieht, den Pemphigus in den oben näher bezeiehneten 
Füllen t&T syphilitisch zn halten, stfitzt Dnbois mit folgenden 
Granden. In den meisten Beispielen, die sieh ihm zur Beobachtung 
darboten, war er im Stande das Geständniss der Aeltem fiber eine 
einstens vorhanden gewesene Syphilis zu erhalten oder die Sparen 
derselben nachweisen zu kSnnen. Wenn diess nicht gluckte, so war 
meist der Vater nicht auszumitteln. 

In einem der Fälle Hessen sich bei der Mutter die Spuren der 
nicht geheilten Syphilis nachweisen, die sich durch Zerstörung eines 
Theiles der Nase nur zu deutlich kundgab. Eines der ersten Kin- 
der das D u b 1 s von der Krankheit befallen sah und das bald nach 
der Geburt starb, hatte auf dem rordern rechten Bogen des Gau- 
men?orhanges ein nicht sehr tiefes, ellyptisches Geschwur, dessen 
Oberfläche mit dickem Eiter bedeckt war. Nach hinten an der ent- 
sprechenden Stelle der Schleimhaut des Schlundkopfes sah- man eine 
zweite, tiefere Geschwfirsfläche, die mit ähnlichem, jedoch' getrock- 
netem Eiter besetzt war. 

Bei dem dritten derartigen Kinde zeigte die Falfe, die links 
vom Nasenflügel zur Oberlippe übergeht, eine tiefe Eroston der Haut, 
die mit einer ziemlich dicken Kruste bedeckt war: es war diess 
offenbar die ausgehöhlte Basis einer PemphigusblAse oder vielmehr 
eine Ecthymapustel, die mit dem vorherrschenden Aussehlage sieh 
vermischt hatte. Ueberdiess hatte sich an einer benachbarten Stelle 
der Sdieimhaut ein Geschwür gebildet und ein anderes tieferes hatte ile 
Nasenscheidewand (^elaüan de$ fosse9 naMale»^ durchbohrt DiMe 
pathologischen Veränderungen waren sogleich nach derGebtirt be* 
merkt worden. 

Lagneau hat einen Fall mitgetheilt, in dem Pemphigus zu- 
gleich mit Caries der einen Tibia vorkam. 

Danyau erwähnt ein anderes Beispiel von angebomem Pem- 
phigus, in welchem etwas später sich Roseola entwickelte, die 
G u 1 1 e r i e r, der gewiss in diesen Dingen stimmffihig war, fSr syphili- 
tisch erklärte. 

Endlich hat D u b o i s selbst eine junge Plrau behandelt, deren 
Mann an einem Chancre litt, unddieUnklugheit (imprudence^ die!) 
hatte, ihr beizuwohnen — worauf er sich einer sehr nachlässig 
eingehaltenen Behandlung unterzog. Nach einigen Monaten zeigten 
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saeh bei beiden seouQdäre ErscheinoogeD, die Frau wurde eehwan- 
ger ud kam nacb 4y, Monatea mit einem Kinde nieder, das seit 
ein paar Tagen abgestorben zu seyn sebien. Bei dieser Gelegenbeit 
erfuhr D. was vorgegangen war, berieth sieh mit Chomel und 
man kam .dahin uberein, beide Eheleute einer antisyphiliüsehen Be« 
bandlung su unterwerfen. Auch diessmal wurden indess die Vor- 
sehriften der Aerzte nidit genauer beachtet, die Frau wurde aber- 
pntda aehwanger und trug das Kind nahe zu bis zum regelmässigen Ter- 
mine. Doch .trat auch diese Geburt unyersehens ein, das Kind war 
todi und mit Pemphigus bedeckt« Die dritte Sohwangersehaft 
erreichte endlieh ihr normales Ende, die Frau gebar ein lebendes 
Kind, das aber nach 2—3 Wochen von einem syphilitischen Aus- 
schlage bellen wurde , der erst nach einer antisyphilitisehen Be- 
handlung veraehwand. 



Den beiden soeben geschilderten Symptomen der Syphilis bei 
Neugebomen hat Depaul CGaxette med. de Pari» 1851, pag. 
(88, Ml, 47S9 ^ ^^^ letzten Zeit ein drittes hinzugefugt, das 
durch eitrige Ablagerungen dargestellt wird, die sich in der Lunge 
NengdKirner zeigen. Diese pathologischen Veränderungen bestehen 
bald bloss in einigen durch Eiterinfiltration verhärteten Stellen, 
bald in wahren eitrigen Ablagerungen, deren Wände mehr oder 
weniger dick sind und in ihren Geweben eine Flüssigkeit von glei- 
cher Natur beherbergen. Gewöhnlich war an demselben Kinde, an 
dem diese Ablagerungen vorgefunden wurden, auch an andern Stel- 
len der Haut oder anderer Organe unzweifelhafte Spuren der Syphi- 
lis nachsuweisen. Depaul fuhrt unter andern das Beispiel *) emer 
Dirne an, die im zweiten Monate ihrer Schwangerschaft an der Innen- 
fläche der einen grossen Scbamlippe einen Chancre erhielt, der mit 
Nitras «rgenti behandelt wurde und bald verschwand. Drei Monate 
daraif bemerkte sie um die Af termfindung und an den äussern Ga- 
schlechtstheilen spitze Condylome (plaques muqueuses). Im achten 
Monate der Schwangerschaft trat die Geburt ein. Das neugeborne 



*) QaxetU mSd. de Paris 1851. pag. kU. 
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Seine Ansieht, den Pemphigus in den oben näher bezeiehneten 
Füllen fSr syphilitisch zu halten, stfitzt Dnbois mit folgenden 
Granden. In den meisten Beispielen, die sieh ihm znr Beobachtung 
darboten, war er im Stande das Gestandniss der Aeltem über eine 
einstens vorhanden gewesene Syphilis zu erhalten oder die Sparen 
derselben nachweisen zu kSnnen. Wenn diess nicht gluckte, so war 
meist der Vater nicht auszumitteln. 

In einem der Fälle Hessen sich bei der Mutter die Spuren der 
nicht geheilten Syphilis nachweisen, die sich durch Zerstörung eines 
Theiles der Nase nur zu deutlich kundgab. Eines der ersten Kin- 
der das Dnbois von der Krankheit befallen sah und das bald nach 
der Geburt starb, hatte auf dem vordem rechten Bogen des Gau« 
menvorhanges ein nicht sehr tiefes, ellyptisches Geschwfir, dessen 
Oberfläche mit dickem Eiter bedeckt war. Nach hidten an der ent- 
sprechenden Stelle der Schleimhaut des Schlundkopfes sah man eine 
zweite, tiefere Geschwursfläche, die mit ähnlichem, jedoch getrock-^ 
netcBi Eiter besetzt war. 

Bei dem dritten derartigen Kinde zeigte die Falle, die links 
vom Nasenflügel znr Oberlippe übergeht, eine tiefe Erosion der Haut, 
die mit einer ziemlich dicken Kruste bedeckt war: es war diess 
offenbar die ausgehöhlte Basis einer PemphigusblAse oder vielmehr 
eine Ecthymapustel, die mit dem vorherrschenden Aussehlage sidi 
vermischt hatte. Ueberdiess hatte sich an einer benachbarten Stelle 
der Sdieimhaut ein Geschwür gebildet und ein anderes tieferes hatte die 
Nasenseheidewand (eloüon de$ foMes nmale^^ durchbohrt DiMe 
pathologischen Veränderungen waren sogleich nach derGebhrt be* 
merkt worden. 

Lagneau hat einen Fall mitgetheilt, in dem Pemphigus zu- 
gleich mit Caries der einen Tibia vorkam. 

Danyau erwähnt ein anderes Beispiel von angebomem Pem- 
phigus, in welchem etwas später sich Roseola entwickelte, die 
G n 1 1 e r i e r, der gewiss in diesen Dingen stimmffihig war, fSr syphili- 
tisch erklärte. 

Endlich hat Dnbois selbst eine junge Frau behandelt, deren 
Mann an einem Chancre litt, unddieUnklugheit {jhfnprudencey sie!) 
hatte, ihr beizuwohnen — worauf er sich dner sehr nachlässig 
eingehaltenen Behandlung unterzog. Nach einigen Monaten zeigten 
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sieh bei beiden seouQdäre ErscheinoageD, die Frau wurde Bchwan- 
ger ud kam naeh 4y, Monatea mit einem Kinde nieder, das seit 
ein paar Tagen abgestorben zu seyn schien. Bei dieser Gelegenheit 
erfuhr D. was vorgegangen war« berieth sieh mit Chomel und 
man kam .dahin uberein, beide Eheleute einer antisyphilitischen Be« 
bandlung «i unterwerfen. Auch diessmal wurden indess die Vor- 
schriftoB der Aerzte nidit genauer beachtet, die Frau wurde aber- 
intds aehwanger und trug das Kind nahe zu bis zum regelmassigen Ter- 
miie. Doch .trat auch diese Geburt unyersehens ein, das Kind war 
todi und mit Pemphigus bedeckt« Die dritte Schwangerschaft 
erreichte endlich ihr normales Ende, die Frau gebar ein lebendes 
Kind, das aber nach 2—3 Wochen von einem syphilitischen Aus- 
schlage befiiUen wurde , der erst nach einer antisyphilitischen Be- 
handlung versehwand. 



Den beiden soeben geschilderten Symptomen der Syphilis bei 
Neugebomen hat Dopa ul (^Ga»eUe med. de Pari» 1851, pag. 
(88, Ml, kVQ in der letzten Zeit ein drittes hinzugefugt, das 
durch eitrige Ablagerungen dargestellt wird, die sich in der Lunge 
NengdKimer zciigen. Diese pathologischen Veränderungen bestehen 
bald bloss in einigen durch Eiterinfiltration verhärteten Stellen, 
bald in wahren eitrigen Ablagerungen, deren Wände mehr oder 
weniger dick sind und in ihren Geweben eine Flüssigkeit von glei- 
cher Natur beherbergen« Gewöhnlich war an demselben Kinde, an 
dem diese Ablagerungen vorgefunden wurden, aueh an andern Stel- 
len der Haut oder anderer Organe unzweifelhafte Spuren der Syphi- 
lis nachzuweisen. D e p a u 1 führt unter andern das Beispiel *) einer 
Dirne an, die im zweiten Monate ihrer Schwangerschaft an der Innen- 
fläche der einen grossen Schamlippe einen Chancre erhielt, der mit 
Nitras nrgenti behandelt wurde und bald verschwand. Drei Monate 
daraif bemerkte sie um die Aftermundung und an den äussern Ge- 
schlechtstheilen spitze Condylome (plaques muqueuses). Im achten 
Monate der Schwangerschaft trat die Geburt ein. Das neugeborne 



*) Qaxette w^d. de Paris 1851. pag. kU, 
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Seine Ansieht, den Pemphigus in den oben näher bezeiehneten 
Pillen (fir syphilltiseh zn halten, stntzt Dnbois mit folgenden 
erfinden. In den meisten Beispielen, die sieh ihm zur Beobachtung 
darboten, war er im Stande das Gestandniss der Aeltern über eine 
einstens vorhanden gewesene Syphilis zu erhalten oder die Sporen 
derselben nachweisen zu kSnnen. Wenn diess nicht gluckte, so war 
meist der Vater nicht auszumitteln. 

In einem der Fälle Hessen sich bei der Mutter die Spuren der 
nicht geheilten Syphilis nachweisen, die sich durch Zerstörung eines 
Thelles der Nase nur zu deutlieh kundgab. Eines der ersten Kin- 
der das D u b i s von der Krankheit befallen sah und das bald nach 
der Geburt starb, hatte auf dem vordem rechten Bogen des Gau« 
menvorhanges ein nicht sehr tiefte, ellyptisches Geschwfir, dessen 
OberiUiche mit dickem Eiter bedeckt war. Nach hinten an der ent- 
sprechenden Stelle der Schleimhaut des Schlundkopfes sah man eine 
zweite, tiefere GeschwfirsflSche, die mit ähnlichem, jedoch getrock- 
neten Eiter besetzt war. 

Bei dem drillen derartigen Kinde zeigte die Falte, die links 
vom NasenHigel zur Oberiippe übergeht, eine tiefe Erosten der Haut, 
die nil einer ziemlich dicken Kruste bedeckt war: es war diess 
offenbar die ausgehöhlte Basis einer PemphigusUase oder vielmehr 
eine Ecthymapuslel, die mll den vorherrschenden Anssehlage sidi 
vemischl hatte. Ueberdiess halle sich an einer benachbarten Stelle 
der Scheimhanl ein Gesidiwur gebildet und ein anderes tieferes halte dfe 
NaeenseheMewand frfoäoHrfet/btaeaHifjalet^ durchbehrt Dieoe 
palkolegtsclien Verindemngeii waren sogleich nach der Geburt be- 
meritt wofdeii. 

Lagnean hat einen Fall nilgelheill, in d«n PenpUgis n- 
gMeh nil Caries der einen Tibia vericin. 

Danyai erwähnt ein anderes Beispiel ven angebenien Pen- 
phigvs« in welchen etwas später sieh Reeeela entwickeile, iie 
Cillerier« der gewies in diesen Dingen sUnnfih^ wir, fir njrphil- 
lisck erklärte. 

Endlich hat Dnbeis selbst eine jinge Ftan bdonielt, deren 
Mann an etncn Ctoicre Uli, nid dieUnklighcft (imprudemecy aii!) 
hMle« ihr beiw w i hi ei — wennf er sidi eiMr sehr iieUMg 
eiigeluteMtt Behndliig iilerzeg. Nach eiijgei Meiatca wdgjlm 
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sieh bei beiden secuodäre Erseheinoogen, die Frau wurde sehwan* 
ger uad kam nach 4y, Monaten mit einem Kinde nieder, das seit 
ein paar Tagen abgestorben zu seyn schien. Bei dieser Gelegenheit 
erfohrD. was vorgegangen war, berieth sich mit Chomel und 
man Icam dahin uberein, beide Eheleute einer antisyphiliüschen Be« 
bandlung zu unterwerfen. Auch diessmal wurden indess die Vor- 
schriften der Aerzte nicht genauer beachtet, die Frau wurde aber- 
msi» schwanger und trug das Kind nahe zu bis zum regelmassigen Ter- 
mine. Doch .trat auch diesei Geburt uayersehens ein,. das Kind war 
todt und mit Pemphigus bedeckt. Die dritte Schwangerschaft 
erreichte endlieh ihr normales Ende, die Frau gebar, m lebendes 
Kind, das aber nach 2—3 Wochen von einem syphilitischen Aus- 
schlage befallen wurde , der erst nach einer aatisyphilitischen Be- 
handlung verschwand. 



Den beiden soeben geschilderten Symptomen der Syphilis bei 
Neugebom«s hat Depaul CGaxette med. de Pari» 1851, po^. 
(88, 391, 47S9 ^ ^^^ letzten Zeit ein drittes hinzugefügt, das 
durch eitrige Ablagerungen dargestellt wird, die sich in der Lungß 
Neugeborner zeigen. Diese pathologischen Veränderungen bestehen 
bald bloss in einigen durch Eiterinfiltration verhärteten Stellen, 
bald in wahren eitrigen Ablagerungen, deren Wände mehr oder 
weniger dick sind und in ihren Geweben eine Flüssigkeit von glei- 
cher Natur beherbergen. Gewöhnlich war an demselben Kinde, an 
dem diese Ablagerungen vorgefunden wurden, aueh an andern Stel- 
len der Haut oder anderer Organe unzweifelhafte Spuren der Syphi- 
lis nachzuweisen. Depaul führt unter andern das Beispiel *) einer 
Dirne an, die im zweiten Monate ihrer Schwangerschaft an der Innen- 
fläche der einen grossen Scbamlippe einen Chancre eriiielt, der mit 
Nitras argenti behandelt wurde und bald verschwand. Drei Monate 
darauf bemerkte sie um die Aftermfindung und an den äussern Ga- 
schlechtstheilen spitze Condylome (plaques muqueuses). Im achten 
Monate der Schwangerschaft trat die Geburt ein. Das neugeborne 



*) Qazette mSd. de Paris 1851. pag. 471. 
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Kind zeigte ausser etwas violetter Färbung der Haut an den HehlUfi- 
chen der Hände und Ffisse nieiits Ungewöhnliches. Es nahm die 
Mutterbrust, alle seine Verriehtungen gingen regelmässig yor sieh« 
mit Ausnahme des etwas beschleunigten Athmens. — 48 Stunden 
nach der Geburt traten an den violett gefärbten Hautstellen runde 
Bläschen auf, deren 6r5sse von der eines Hanfsamenkomes bis zu 
einer grossen Linse wechselte. Alle waren von einer milchichten, 
trüben Flfissigkeit erfüllt. Von diesem Augenblicke an veränderten 
sieh die Gesichtszfige des Kindes und drfickten Sehmerz ans. Meh- 
rere der grSssern Bläschen borsten und schieden eine geringe Menge 
Blutes aus. Das Kind schrie beinahe beständig und wollte nidit mehr 
trinken. — Am 5. Tage zeigten sich am Gesichte kleine Bläschen 
mit durchsichtiger Spitze, die auf kupferrother Basis aufessen, — 
um die Geschlechtstheile traten Feigwarzen auf. — An' den folgen- 
den Tagen bildeten sich am Eczema Krusten aus, welche die Na- 
senlöcher ausfällten und das Athmen derart hemmten, dass sie 
nicht selten entfernt werden mussten. Das Saugen war so be- 
schwerlich geworden und die Mutter benahm sich hieii>ei so ubel- 
wilUg, dass zu kunstlichen Mitteln der Ernährung geschritten wer- 
den musste. 

Ueberdiess wurde der Sublimat (zu 4Milligr. in einer potio 
gummosa) gereicht. — Wenige Tage darauf warmi die Krusten 
so sehr vermindert, dass das Kind an die Brust sdner Mutter, die 
mittlerweile auch Sublimat erhalten hatte, gelegt werden konnte. 
— Doch traten (14 Tage seit dem Gebrauche der Mereurialien) 
neuerdings so heftige Athembeschwerden auf, dass man wohl nicht 
viele Hoffnung hegen konnte, das Kind noch lange zu erhalten. 
Die Verdauung war während der ganzen Zeit nicht gestört gewe- 
sen. — Die Section zeigte die frfiher so sehr ergriffen gewese- 
nen Hautstellen beinahe vollständig verheilt und die Ck^ndylome 
in der Gegend der Geschlechtstheile verschwunden. An der Thy- 
mus war keineriei Veränderung bemerkbar *). Die beiden Lungen 



*) Ohne, wie sich von selbst versteht, hienU einen Gegenbeweis ii 
beabsichten, fahre ich an, dass bei zwei von syphililischen Müttern 
gebomen Kindern, deren Section ich einmal von Dnbois, ein 
zweites Mal von Cullerier in dem Hospital de Lonreine ver- 
richten sah, keine Eiteransammlung in der Thymus zugegen war. 
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waren an mehreren Stellen dnrdi organisirte Exsudate, die dentüeii 
ans Tiel frfiherer Zeit tierstammten nnd rer der Gdrart entstan- 
den waren, an dieBmstwinde geheftet In dem Gewehe C^paisaetr) 
der Lange waren mehrere Ideine harte Knttchen zu linden, deren 
bedeutendste die Grösse einer gewfihnliehen Nnss nicht nber- 
sehrltten. 

Sie hatten die Dichte der Leber und waren von dunkelrother 
Fartiung.Eine einzige, die sich etwas aber die Pleurawand erheb, 
war nicht so dunkel gefirt>t und enthielt etwas Eiter. Alle fibrigen 
Theile der Lungen waren gesund und hatten geathmet. 



Mag sich aus was immer fSr einem Symptome darauf schlies- 
sen lassen, dass das Kind bei seiner Geburt von Syphilis befallen 
war, oder mögen sich die Zeidien dieser Krankheit erst spSter an 
ihm entwickeln, so gibt D n b o i s den Rath beide Aeltem oder das 
eine derselben selbst dann der antisyphilitischen Behandlung zu 
unterziehen, wenn keine Spuren der Syphilis an ihnen nachzu- 
weisen seyn sollten und wenn sie jede frähere derartige Erkran- 
kung ablangnen. HSuflg stellt sich aber die Sache so, dass die 
Kinder todt geboren werden, ohne dass sich irgend eine Todes- 
ursache nachweisen ISsst, da die Kinder bisweilen sdion lange 
i^i vor ihrer Geburt im Uterus abgestoßen lagen und die Ge- 
bilde schon derartig zersetzt sind, dass die sorgfältigste Untersu- 
chung kdne genugenden Aufschlfisse über die pathologischen Ver- 
inderungen zu geben im Stande ist, die das Leben des Kindes 
zum Abschlttss gebradit haben, bevor es eigentlich bq;onnen 
hat Um nun einer Wiederholung eines solchen Unglücksfalles 
möglicher Weise vorzubeugen, bleibt (nach Dubais* Ansicht) 
nichts übrig, als in solchen Fallen, wo uns der Tod des FStns 
durchaus unerklirlich ist, die wohl- oder fibelgegrfindete Hypo- 
tiiese einer syphilitischen Infection gelten zu lassen und beide 
Aeltem oder eines derselben einer antisyphilitischen Behandlung 
zu unterziehen. 

Bei der in der Akademie der Medicin in Paris hierfiber ent- 
standenen Discusaion stfant auch Moreau, wie schon früher 
Depaul, fär Dubais' Vors^lag und Moreau erzihlt folgenden 
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Fall aus seiner Praxis. Ein Offieier, der sich seitdem,; verheiratet 
hatte, hatte früher einmal eine syphilitische Ansteekung erfahren, 
.dreimal kam seine Frau nieder, ohne dass es ihr gegönnt gewe- 
sen wäre, ein lebendes Kind zur Welt zu bringen« Da gab M o- 
reau den Eheleuten den Rath, sich beide einer antisyphlUtischep 
Behandlung zu unterwerfen; der Vorschlag wurde in Au^fuhrpng 
i;ebracht Nach Beendigung dieser Cur wurde die Frau neuerdings 
schwanger und gebar von nun an lauter lebende Kinder *)• 

Dubois' Vorschlage faxten an Cazeanx» Giber.t und 
Roux entschiedene Gegner. 

Bekanntlich hat man lange Zeit gelehrt, dass der Fötus in 
den ersten Schwangerschaf tsmonatep derart gelagert sei, dass 
sein Kopf die oberen, seine Beckengegend die unteren Partien 
des Gebarorganes einnehme. Am häufigsten um den 7. oder 8. Monat 
— nahm man an ^- drehe sieh das Kind dergestalt , dass es mit 
dem Kopfe nach unten zu liegen komme und so jene Li^e ein- 
nehme, die man bei der rechtzeitigen Geburt fast immer beobach- 
tet. . Diese Ansicht des sogenannten Culbutes wurde nach dem 
Vorgänge von de la. Motte, Smellie und Baudelpcque 
aufgegeben und man begnfigte sich, zur Erklärung der so über-) 
wiegend häufig vorkommenden Schädellagen des ausgetragenen 
Fötus theils auf die specifisehe Schwere desselben, die man von 



*) Dr. Coli i US äii/isert hierüber (in seinem PracUcai Treatise p» Mid- 
wifery etc. London 1836. pitg. %60), nachdem er zugeben batte, dass 
es ungemein schwierig sei, auszumitteln , wie es komme, dass so 
viele Kinder in einem faulen Znstande geboren werden: »Wir 
habea nach der anfmerksamsifen Beobachtung keinen Zweifel, dass 
der Tod des Kindes in der Gebärmutter häufig einer durch Syphi- 
lis bedingten Erkrankung des Blutes der Mutter seinen Ursprang 
verdanke, die höchst wahrsoheinlich daher kommt, dass der Ynter 
von einer vor seiner Verheiratung erlittenen Ansteckung nicht 
vollkommen genesen war, wobei es recht gut möglich ist, dass die 
Frau durchaus kein iSytÄptom der Krankheit bemerkte, tm (Diib/i- 
ner) Gebarhause hatten wir zu wiederholten Malen Gelegenheit on- 
zweifeihafte Beispiele der Art zu beobachten, in welchen wir den 
besten Erfolg von einer massigen Merourialbehandlung sahen, der 
wir beide Gatten unterzogen.«« 
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den ersten Schwangerschaftszeiten an ihren Einflaas geltend na» 
chen liess, theils anf die EInpflanzang der Nal>el8ehinir an einer 
Stelle, die, wie man annahm, dem Beekenende des Kindes nflher 
liegt als seinem Kopfe, und auf ein dadurch bewirktes flrdea Han- 
gen des Kindes an derselben, hinzuweisen. Dubais setzte es sieh 
zur Aufgabe die wahre Ursache des so häufigen Vorkommens der 
Schädellagen zu erforschen, nachdem die bisher in Ansehen ge^ 
standenen nicht genfigten, und lieferte eine Arbeit *) die, abgese«? 
hen von ihrem eigenen Werth, dadurch um so höheres Interesse 
gewinnt, als in der neuesten Zeit der geniale Simpson dieselbe 
Frage zu beantworten suchte **}. Wir werden sehen, worin beide 
Autoren ubereintreffen und wie weit sie von einander abweichen. 

Zur Widerlegung der Annahme, dass es die speciflsche Schwere 
sei, die den Kopf nach unten ziehe, legte Dubais todte Kindcfi: 
von verschiedenem Alter, noch bevor sie etwas von der Lebenswärme 
eingebusst hatten oder wenn diess schon geschehen war , . nachdem 
er sie wieder gehörig erwärmt hatte , in ein grosses mit Wasser 
gefülltes Gefäss und hiebei zeigte es sich, dass nicht der Kopf, son- 
dern ein anderer Kindestheil , am gewöhnlichsten der Rucken oder 
eine Schulter, den Boden des Gefässes zuerst erreichte. Begreifli- 
cherweise wurde ein solches Hinuntersinken des Kopfes in der Ge- 
bärmutter , die viel engere Räume darbietet und wo demselben da- 
her die Reibung an den Wänden dieses Organes entgegensteht, noch 
schwerer gelingen, so wie diess durch die geringe Menge des Frucht- 
wassers gewiss wenig begfinstigt wurde. 

Was nun das Aufgehängtsein an der Nabelschnur betrifft, so 
scheint diess Dubois mit Recht eben so wenig Anhaltspunkt zur 
Lösung der gestellten Frage zu bieten ; denn bei der den Fötus 
und die Eihöhle bald weit übertreffenden Länge dieses Stranges 
könnte von einem straffen Hängen an demselben wohl höchstens nur 
in den zwei erstisn Sehwangerschaflsmonaten die Rede sein. Auch 
setzt diese Annahme voraus, dass die Placenta jedesmal am Gnmde 
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*) M^moires de VAcaMnie Uoyäie de MÜecihe f S3)S. t Ih p. tB5. 

**) The Attitüde and FositUmM, Naturai and Fraeternatnräi of the Foetui 
fli mero acte otÜielfiHeaf or'l^i^tO'ikfiä/ynfiteiii. EdM. 1849. 

A r n e t b, Über d. Stand d. Geburtoli. in Frankreich. 6 



ie$ Gebarorganes aufsitze oder dass weai^fens io den Fallen , wa 
aie aieh am Halse einpflanzte, nie Sehädellage zugegen sei. Beides 
iat jedodi bekanntlich nicht der Fall 

Wenn die Gesetze der Schwere jene \^chtigkeit bei der Er- 
klärung der nns beschäftigenden Frage bitten, so mnsste das Vor- 
kommen der Kopflagen bei vor der Zeit gebomen Kindern, wo das 
Fmchtwasser viel reichlicher vorhanden ist, der Kopf ein grösse- 
res Uebergewicht hat und die Uterushohle weiter ist, verhalfniss- 
missig viel häufiger sein als bei ausgetragenen Kindern. Und doch 
findet nach der Erfahrung aller Geburtshelfer gerade das umge- 
kehrte Verhältniss Statt. 

Den Vorzug mit dem Kopfe voraus sich zur Geburt zu stel- 
len, hat übrigens die Natur nicht bloss dem Menschen, sondern 
auch den meisten Säugethieren gegeben. Bei ihnen ist das Gebär- 
organ in horizontaler Weise aufgehangen und wenn dasselbe gleich 
später, so wie es an Umfang zunimmt, auch einige Neigung ge- 
winnt, so steht dieselbe doch in keinem Verhältnisse zu jener des 
menschlichen Uterus und sie gleicht sich uberdiess durch die ver- 
schiedenen Stellungen , die das Thier annimmt , theilweise wie- 
der aus. 

Uebrigens ist beim Thiere, gerade umgekehrt von den Ver- 
hältnissen, die beim Menschen obwalten, die grössere Eihälfte 
nach abwärts gewendet. Und dennoch liegt auch hier der Kopf 
meist den äussern Geschlechtstheilen näher. Auch hier genfigen 
begreiflicherweise zur Erklärung keineswegs die Gesetze der 
Schwere. 

Die Erklärung dieses Umstandes nun findet Dubois nidit in 
physikalischen , sondern in vitalen Gesetzen, er glaubt nicht, dass 
sie im physikalischen Uebergewichte eines oder des andern Kör- 
pertheiles des Fötus liegen, sondern vielmehr im Wunsche oder 
im Bedurfnisse, die demselben von der Natur eingeflösst wurden , 
in einer bestimmten Zeit in einer gewissen Lage sich zu be- 
finden und in einem gewissen Instinkte, der ihn dort zurückhält 
oder ihn dorthin zurückführt, wenn er sich von ihr zufällig ent- 
fernt hat. 

In der ganzen Stufenleiter belebter Wesen, von den unter- 



sl&k bis zu den höchsten , findet man nach D u b o i s sowohl Em- 
pfindangs- als aach Bewegnngsacte , von welchen letzteren zwar 
viele deutlich nur durch äussere Binwirkungen hervorgebradit 
sind, von denen aber andere der Willkur zu unterliegen schell 
nen. Wenn nun diess von niedern Organisationen gilt, bei denen 
kejne Spur eines Nervensystemes sich auffinden lasst, um wie 
viel mehr lässt sich eine Spontaneität beim Fötus des Menschen 
voraussetzen. 

Man hat aber geglaubt diese beim Fötus läupen zu mfissen, 
weil seine Organe die Nahrungsstoffe gleichsam mehr in sich auf- 
nehmen (regoivent), als sie sich verschaffen (qu*ils ne les pren- 
nent), weil er fast entrückt den äussern Einflfissen, kaum die näm- 
lichen Bedfirfhisse, doch auch eben desshalb nicht dieselben Ver- 
mögen (aptitudes) besitze, weil er endlich nur mit einer unvoll- 
kommenen Organisation versehen sei und ein Leben führe , das er 
bald abstreifen werde. 

Da die Bewegungskraft des Fötus im Allgemeinen be- 
kannt ist, so geht D u b i s sogleich dahin, an die vielen Erschei- 
nungen zu erinnern, die beweisen, dass er auch Empfindung 
besitze. Das Auflegen der Hände, leichtes Drücken des Unterlei- 
bes der Mutter, die gewohnlichen Versuche, die dieselbe macht» 
sich durch leises Wegstreifen der Ffisse des Fötus von dem 
Schmerze zu befreien, den das lange Andrücken derselben an 
einer und derselben Unterleibsstelle ihr verursachen, bringen ihn 
oft dazu, deutlich wahrnehmbare und schnelle Bewegungen vorzu- 
nehmen. Hat man doch von der Empfindlichkeit des Fötus für Kälte 
und Wärme schon in der Landwirthschaft Nutzen geschöpft, wo 
man bekanntlich Eier, von denen man ffirchtet , dass die Hühnchen 
in ihnen zu Grande gegangen seien, in kaltes Wasser legt, wor- 
auf durch eine Bewegung derselben in kurzer Zeit angedeutet wird, 
in welchen von ihnen sich ein lebender Fötus befindet, während 
jene Eier, die einem abgestorbenen Huhne zum Aufenthalte dienen, 
regungslos bleiben. 

piese Beweguqgen des Fötus in der Gebarmutter stehen in 
einem gewissen Zusammenhange; so bemerkt man bald, dass sie 
bei starkem Bewegungen der Mutter sich heftiger kund geben, 

6* 



— daflf ftie sie k bei gewissen Stellungen der Motter vnansUeiblieh 
emenem, die z. B. dorchans nicht anf der linlcen Seite liegen 
kann, weil ihr dann die ataricere Bewegong des Kindes zu sdunerz- 
haft wird, — dass sie oft nm so heftiger werden, wenn die Mit- 
tMT lange nichts gegessm hat, — dass sie nicht selten Abends nel 
hittfiger kommen. — Eine der am hanfigsten zn beobachtenden Be- 
wegungen des Fotns tritt ein, wenn wahrend der Schwangerschaft 
oder der Gebart die Nabelschnur heftig gedruckt wird, — sogleich 
zeigt dann der Fötus durch kraftige Bewegungen den Wunsch sieh 
Ton dieser unvertheilhaften Strilong zu befreien , dauert aber der 
Druck fort, so macht er tüchtige Anstrengungen nm zu athmen, wo- 
bei Luft in die Lungen tritt , wenn die Eihäute schon gesprungen 
sind und der Mund nahe an den äussern Geschleditstheilen der 
Mutter angelangt ist, sind indess die Umstände nicht so günstig, 
so tritt Amniosflussigkeit und oft etwas Mecorium hinein , die unter 
den anstrengenden ersten Athemversuchen meist ausgestossen wer- 
den. Wenn wir zu allen den angefahrten Erscheinungen noch solche 
hinzusetzen wollen, die bei einigen niedernThieren vorkommen, und 
besonders des Vogels erwähnen, der die ihn umhfillende Schale des 
Eies selbst bricht und so seinen Hervortritt aus demselben bewerk- 
stelligt , können wir wohl nicht zweifeln , dass es auch im Fötal - 
leben instinclive Triebe (d^terminations instinctives) gäbe. 

Dubois gibt nun zu bedenken, dass die grossten Bewegun- 
gen, die der Fötus macht und die, welche er am häufigsten vor- 
nimmt, mit den Untergliedern bewerkstelligt werden, dass diese 
Bewegungen um so freier , um so leichter , um so grösser werden, 
wenn das Beckenende in die weitere Eihälfte fällt, und dass es so- 
mit nicht unmöglich ist, dass das Wohlbehagen Ursache an der 
Wahl dieser Stellung sei. 

Der Umstand , dass der Fötus vor dem 7. Monate häufiger eine 
andere Lage einnimmt, wäre nach Dubois entweder daraus liw 
erklären, da9s der Instinct des Fötus noch weniger erwacht sei, oder 
aber, dass zu dieser Zeit seine Lage noch so wenig eingeengt sei* 
dass er kein Bedfirfniss fühle, sie zu verändern. 

Einen neuen Beweis fSr seine Ansicht findet Dubois auch dar- 
in , dass von den ausgetragenen Kindern , die nicht in der Kopflage 
geboren werden, unverhältnissmässig viele abgestorben waren , so 
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dass von jenen Einflöesen, denen D u b o i s die KindesUige znAchrei* 
ben zn müssen glaubt , bei ihnen keine Rede sein konnte "O* 

Soweit Dubois. 

Simpson bestSttigt die meisten der so eben angegebenen 



*) Dubois macU im Verlaufe der Abhandlung, deren Hauptinhalt wir 
mitgetheilt haben, bald von dem Ausdruck »döterminations instinc- 
tiveB« bald von dem ^d^terminations volontaires« Gebraneh. Er 
meint sich desahalb erklären sa müssen und gibt so verstellen, daas 
die Unterscheidung Ewisohen beiden Begriffen bisweilen nngemeia 
schwierig sei. So sei wohl die Construction eines Nestes ein instinc- 
tiver Act, aber mit der Auswahl des hiezu tauglichsten Ortes, der 
Herbeischaffung der tauglichen Materialien verhalte es sich ganz an- 
ders. — Die Schwierigkeit der Unterscheidung der beiden Begriffe 
werde um so fühlbarer, je höher man in der Stufenleiter der Orga- 
nisation hinaufsteigt , bis wir endlich beim Menschen angelangt nur 
mehr in der ersten Periode seines Daseins Spuren des Instinetes fin- 
den, so lange nämlich seine Organisation der der untern Thiere sich 
nähere. Darauf verschwinden sie , um dem Willen Platz zu machen* 
Wenn es nun eben schwer sei, bei den Thieren den Unterschied 
zwischen Handlungen des Instinctes und jenen des Willens scharf 
zu begrenzen, um so viel mehr bei dem Fötns des Menschen. So sei 
zum Beispiele kein Zweifel, dass die Annahme der natuliohsten La« 
ge durch Instinct geschehe, doch sei es nicht wahrscheinlich, 
dass das Wohlbefinden in derselben, die Leichtigkeit in derselben 
Bewegungen vorzunehmen , dazu beitrage , den Fötus in diese Lage 
wieder zurückzuführen, wenn er sich aus ihr einen Augenblick ent- 
fernt habe. 

»Eben so scheinen die ersten Bewegungen , die er vornimmt , 
wenn die Mutter sich in einer für ihn hinderlichen Stellung befin- 
det , dem Uebelbeffnden zuzuschreiben zu sein , aber wenir er in 
späterer Zeit heftige Bewegungen, die der Mutter nicht wenig lästig 
fallen, so lange vornimmt, bis sie die ihm unangenehme Lage anlj^bt, 
und sich dann sogleich beruhigt, wenn er erlangt hat, wafsr wollte, 
so rufen uns diese Bewegungen jene kleinen, aber gebieterischen 
Willensäusserungen ins Gedächtniss, welche manche -Kinder vom 
ersten oder zweiten Lebenstage an so deutlich zeigen , dass wir 
uns nicht enthalten können zu glauben, dass sie wohl anfatigs durch 
den Instinct bedingt wirden , dass aber spiter gewisser Massen der 
Wille an seiae -Stelle getreten ist.« 
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Erscheifiungeii , doeh ist seine Erlclärungsweise eine andere. Er 
weist nach, wie der Uterus am Ende der Schwangersehaft die Form 
eines Eies darstelle, wie sicli der Fötus der Gestalt desselben an- 
schmiege und sieh bei dem Umstände, dass die Wände der Uterus - 
höhle ihm nicht viel Spielraum verstatten, sich so betten müsse, 
dass sein minder umfänglicher Theil — der Kopf — in das schma- 
lere Ende des Ovoides, seine umfangreicheren Theile, — Steiss 
und Extremitäten — in das weitere Segment des Eies zu liegen 
kommen. Die Annahme dieser Lage fibrigens und besonders das Er- 
halten in derselben, wenn sie durch verschiedene Einwirkungen 
gestört wird , ist nach Simpson Reflexbewegungen zuzuschrei- 
ben , denn sie stimmen in jeder ihrer Eigenheiten mit demselben 
zusammen. Was 

a) die anatomischen Bedingungen angehe, unter de- 
nen die Reflexbewegungen vorkommen können, so haben Mar- 
sh all Hall und andere Beobachter nachgewiesen, dass sie auch 
bei enthaupteten Thieren, wo aller Einfluss des Gehirnes, mithin 
auch des Willens aufgehoben ist, fortbestehen. Ein aufl'allendes 
Beispiel hievon findet man gleichfalls bei solchen Fötusen, die ge- 
himlos, doch lebend geboren wurden. Nicht allein, dass sie inner- 
halb des Uterus kräftige Bewegungen äusserten, nein, auch aus- 
serhalb desselben gehen sie ffir die meist sehr kurze Lebenszeit 
fort; so das Athmen, Schreien, Schlingen und die Bewegungen 
der Glieder, wenn die Haut gereizt worden war. Solche Fälle 
setzen ausser allen Zweifel, dass die gewöhnlichen Bewegungen 
des Fötus ohne Gehirn vorgenommen werden können, folglich dem 
Gebiete der Reflexbewegungen anheimfallen. 

b) Auch die Art der Entstehung der Bewegungen des 
ueugebomen Kindes, so wie des noch im Uterus befindlichen Fö- 
tus weist auf Reflexbewegungen hin. Nach der Geburt bringt 
Kitzeln an der Fusssohle , während derselben bei Fuss- 
oder Arm - Lagen , die Reizung der genannten Theile die Be- 
wegungen hervor, ja dasselbe Manöver gelingt sogar, wenn 
auch in sißhwächerem Grade, bisweilen bei Kopflagen. Wenn man 
endlich vor der Geburt oder während der Schwangersehaft ähn- 
liche Reize an der Oberfläche des Kindes anbringt, so erfolgen die 
bekannten Lageverändernngen , deren Bmpfinduflfen aber im Ge- 
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fühle der Mutter durehaus Dicht von jenen abweichen, die der Fo- 
tos , abgesehen von diesen konstlichen Einwirlnmgen , bisweilen 
vornimmt. Die Bewegungen des Fötus dauern bei manchen Mat- 
tem beinahe ununterbrochen fort, wie diess bei kehier 
vom Willen abhängigen Muskelbewegung vorkommt -* wohl aber 
stimmt diess mit der Natur der Reflexbewegungen uberein, die 
ohne zu schlafen immer fortdauern, wie diess z. B. beim Athmeii 
geschiebt 



Soviel , um hier die Uebereinstimmung und die Verschiedenheit 
in Simpson's und Dubois* Ansichten zu zeigen. 

Allen Geburtshelfern ist gewiss aufgefallen, wie die im Gan- 
zen nicht hfinfig vorkommenden unregelmissigen Kindeslagen zi 
gewissen Zeiten verhiltnissmissig viel öfter beobachtet ' werden , 
besonders hat man in grossen Anstalten Gelegenheit tie Erfahrung 
zu machen, dass z. B. Steisslagen einige Wochen hindurch nicht 
vorkommen, wahrend sie plStzlich in grösserer Anzahl erscheinen. 
So lange man die Kindeslagen als etwas bloss Mechanisches auf- 
zufassen gewohnt war, lag die Erklärung dieses Umstandes völlig 
ausser dem Bereiche unserer Anschauungen. 

Wenn wir aber mit D u b o i s dem Willen oder besonders mit 
Simpson den Reflexbewegungen des Fötus im Gebärorgane Ein- 
fluss gestatten, und anderseits nicht abzuläugnen Willens sind, 
dass auch auf den innerhalb des Uterus befindlichen Fötus 
»krankmachende« Potenzen wirken können, so durfte die theil- 
weise Erklärung der obenangeffihrten Thatsadie hinfort möglich 
sein. 

Der Fötus verlässt nämlich nach der Ansieht beider Beobadi- 
ter seine Lage , wenn er sich in ihr unbehaglich fählt. Die Un- 
behagliehkeit kann nun theils vom Uterus unmittelbar ausge- 
ben, und entwedißr durch die in den späteren Monaten der Schwan- 
gerschaft eintretende Formveränderung oder vielleicht auch durch 
gewisse Krankheiten des Gebärorganes bedingt sein — theils 
aber kann höchst wahrscheinlich der Im Uterus liegende Fötus 
durdi die verseUedensten EInfldsse, — nicht allein mechanische, 
wie die oben a^fdührtssn Bewegungen der Mutter oder das Berfih^ 
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ren ihres Uoterleibes — soudem auch durch die sonst auf den 
Gesundheitszustand des Menschen eiowirkenden atmosphärischen, 
tellurischen etc. Agentien aSicirt werden. Sobald nun dergleichen 
Störungen eintreten, wird er seine Lage verlassen und dadurch eine 
mehr oder weniger unregelmässige einnehmen. — Ich verwahre 
mich äbrigens dagegen, dass ich der Ansicht sei, überhaupt alle 
Gesidits-, Beckenende-, Querlagen auf diese Art erklaren zu kön- 
nen, und dass ich den mächtigen Einfluss, den besonders die Ei- 
genthämlichkeit der Beckenbildung auf das Zustandekommen der- 
selben übt, fiberseh'e; aber es scheint mir, dass durch Simp- 
spn*8 und Dubois* Ansichten über die Ursachen des häufigen 
Vorkommens der Schädellagen der Fingerzeig zur Erklärung . der 
zdtweise ungemein häufigen unregelmässigen Kindeslagen in all- 
gemeinen Umrissen gegeben seL Da übrigen^ selbst in den 
grössten Gebärhäusem unregelmässige Kindeslagen überhaupt, da- 
her ein verhältnissmässig häufigeres Vorkommen derselben um so 
mehr zu den selteneren Ereignissen zahlen , so wird langjährige 
klinische und meteorologische Beobachtung nothwendig sein, um 
hierin etwas weiter und mehr ins Klare zu kommen. 



Rein theoretische, wissenschaftliche Ansichten werden heute 
zu Tage ziemlich schnell Gemeingut aller Nationen, besonders wenn 
sie von Männern ausgehen , deren Namen einen guten Klang in der 
Wissenschaft haben. Sie werden schnell angenonunen, widerlegt 
oder doch wenigstens bekämpft Anders steht die Sache mit den im 
gewöhnlichen, praktischen Leben vorkommenden ärztlichen — be* 
sonders geburtshülflichen Handlungsweisen. Diese hängen nicht bloss 
von der wissenschaftlichen Anschauung, sondern oft, ja bisweilen haupt- 
sächlich, von der Lebensweise im ausgedehntesten Sinn des Wortes, 
mithin auch von Umständen, die auf den ersten Augenblick gleich- 
gültiger erscheinen könnten, wie z. B. die Form der Betten, die Art 
der Bekleidung — von Traditionen, Gewohnheiten nicht nur der 
Patientinnen, sondern auch der Aerzte und Schulen und tausend 
andern Dingen ab. Dergleichen Umstände lassen sieh viel schwerer 
und langsamer von einem Lande in das andere Übungen. Wenn 
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wir daher audi, ohne uns je aus dem Weichbilde der Vaterstadt ent- 
fernt zu haben, dureh wissenschaftliche Werke belehrt, sehr gut 
und genau den Zustand einer Wissenschaft bei fremden Na- 
tionen zu kennen vermögen , so werden wir doch in ihr wirkliches 
Handeln nicht selten keine rechte Einsicht erhalten , bevor uns 
in jene Verhältnisse Einblick gestattet wurde und wir das Handeln 
selbst belauscht haben. Und es ist diess ausser den schon angefahr- 
ten Ursachen ein neuer Umstand, der uns bisweilen für uns gar 
nicht passende Dinge aus der Fremde bei uns einfuhren lässt, wah- 
rend gewisse gegen unsere Gewohnheiten und die »Schulen« unse- 
rer Meister verstossende Dinge viel spater und schwerer , als recht 
ist, bei uns dngebfirgert werden. 

Diese Betrachtungen haben mich veranlasst , in den folgenden 
Seiten , wo von der Verschiedenheit der Auffassung die Rede sein 
soll, die gewissen geburtsbälflichen Lehren in Frankreich und in 
Deutschland zu Theile wird , vorzugsweise solche G^enstande zu 
besprechen , die ein praktisches Interesse haben. 



Noch immer scheint Jaquemier*s *)Wort von der känst- 
lichen Frühgeburt zu gelten: »Wenn sie gleich nicht mehr 
bekämpft wird und in die Köpfe der Gelehrten und die Bucher äber- 
gegang^ ist , so hat sie sich doch in der Anwendung nicht recht 
Bahn gebrochen. Und wenn Stoltz im Jahre 1631 sich ihrer be- 
dient hat , 80 gelang diess erst durch den Einfluss des Fortschrit- 
tes, den Deutschland auf die Strassburger Schule geäbt hat"« Dass 
aber dem so sei, ersehen wir schon aus dem Umstände, dass 
Chailly **) noch im Jahre 1861 nicht mehr als 8 Fälle aufzufah- 
ren weiss , die vor den von ihm zu besprechenden diese Operation 
erfuhren **'') und zwar Stoltz (1881, 1842 und 1843), Ville- 
neuve (Marseille 1836), Nichet (Lyon 1840), Velpeau und 



*) Mamia des acamchem&nis. PmHs ISM^I/. Im». 
**) Oaxette mid. de ParU, 1651. p. 385. 

***) Jaquemier sagt ausdräcklleh: On he campie encore (u^fourd'kui 
(18%6) que ^^m^ doni 5 apparifeiment ^Blf^ Stoltz. 
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P. Dubois, Richard (Nantes 1848), Bndlich verrichlete sie 
Chailly (I. c.) dreimal und Cazeaux *) fanfmal; der letztere 
versichert, es sei ihm bisher nie gelangten, ein Kind lange Zeit 
die Operation äberleben zu sehen. 

Bei der grossen Seltenheit der Operation in Frankreich, ha- 
ben nns begreiflicherweise die Geburtshelfer dieses Landes nicht 
viel Neues aber sie mitzutheilen. 

Wenn aber gleich alle darin abereinstimmen, dass die Früh- 
geburt bei Beckenenge eine preiswärdige Operation sei , so 
sind sie weniger im Einklänge aber die Anwendbarkeit desselben 
bei anderweitigen pathologischen Vorkommnissen. So hält Jaqae- 
mier die Anzeigen aus Krankheiten genommen für schwach and 
unbestimmt; den Tod des Fötus als solche aufzustellen, findet er 
unbegreiflich, da derselbe keine üblen Folgen ffir die Mutter habe 
— im Gegentheile, meint er, sei gerade bei gefährlichen Krank- 
heiten die Geburt dasjenige, was möglichst hintanzuhalten sei. 
Auch Cazeaux sagt: In unsern Tagen und besonders in Frank- 
reich, glaubt man nicht mehr an die vorgeblichen Symptome, die 
der Tod des Fötus in Utero nach den Angaben von M a i und F o- 
d £ r e hervorbringen soll — man wartet zu, weil man weiss, dass 
die Mutter durchaus keine Gefahr läuft, und dass die Natur sich 
ohne weiteres Einschreiten von unserer Seite des Fötus entledigt. 
Cazeaux lässt übrigens die Anzeige für kunstliche Frühgeburt, 
die aus Krankheiten im Allgemeinen hergenommen ist, gelten und 
fährt unter den hieher gehörigen auch auf: Enge der Unterleibs- 
höhle ! (Etroitesse de la cavit6 abdominale). 

Im Falle von äusserster Beekenverengeru ng wird 
von den französischen Geburtshelfern auch der känstliche Ab- 
ortus für erlaubt gehalten. 

Es wird genügen, hier bloss angeführt zu haben, dass unter 
den Lebenden Moreau gehofft hat, durch Abfuhrmittel, durch sehr 
' schmale Kost und häufiges Aderlassen die Entwicklung der Kin- 
der derart zu beschränken, dass dadurch bei Beckenenge manche 
bedeutende Operation umgangen werden könne. Es ist kaum nöthig 



*) TrtUtä ihiorique H fftaiiqve de Vart des Accouckemenis , 8. M SSI. 
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darauf hinzuweisen , wie trfiglich dieses Biittel sei, und wie wir 
täglich sehen, dass Matter, die ungemein lang und heftig am Er- 
brechen litten, oder wegen anderweitiger Krankheiten nicht viel 
Speise geniessen konntoi, starke, kräftige, gut genährte Kinder 
gebären , während nicht selten das Gegentheil bei solchen Frauen 
Statt findet, die sich reichlich nähren. Diese Art Behandlung ist 
aber eine wahre Qual für die Mutter, und bringt ihr noch über- 
diess den Schaden, dass sie bei der grossen Schwäche, die sie 
befallen muss, nothwendigerweise für die Gefahren des Wochen- 
bettes prädisponirt ist, so wie sie die Mutter desto untauglicher 
macht, die Gefahren eingreifender Operationen, wenn sie sich troti 
der schmalen Diät denselben doch endlich aussetzen muss, zu über- 
stehen. 



Wir haben so eben von einer Operation gesprochen , die in 
ganz Europa gefibt wird, aber, wie wir gesehen haben, in Frank«» 
reich am schwersten Eingang fand und noch jetzt sdten zur Ans^ 
fuhrung kommt, — wir handeln zunächst von einem Verfahren, 
das dem ft*anzösischen Boden entsprossen ist und dort noch hie 
und da vertheidigt und geübt wird, im übrigen Europa aber zu 
den »fiberwundenen« Dingen zählt. 

Wir meinen die Schamfugentrennung, von der Ga- 
ze aux ganz mit Recht sagt, dass sie um so sicherer dem Ver- 
gessen anheimfallen wird, je mehr die Erregung der kunstlichen 
Frühgeburt bekannt werden wird. 

Am meisten scheint von den neuern Schriftstellern Jaqucf^ 
mier far sie eingenommen zu sein. Er meint, wenn man nicht 
unter V/^* Conjugata, — beiläufig gesagt, jenes Mass , bei dem 
er die Operation am vortheilhaftesten hält, — operire , so sei nicht 
zu besolden , dass ein solches Auseinanderziehen der Schambein- 
äste nothwendig werde, dass dadurch die Kreuzdarmbeinverfoin- 
dung in Gefahr komme i zerrissen zu werden. Von 81 Frauen, die 
unter solchen Verhältnissen operirt wurden, starb bloss 1 ; die Ver- 
eiterung ging von der Wunde an der Schambeinvereioigung aus 
und die Kreuzdarmbeinverbindung blieb unbeschädigt. Die Angaben 



über das Schicksal der Kinder seheinen übrigens nicht ganz iin 
Einklänge mit einander zu stehen; nach Jaqnemier*s Bericht 
wurden nämlich 11 (also etwas über die Hälfte) todt geboren, 
nnr 1 kann man als schon vor der Operation abgestorben betrach- 
ten und dennoch soll die Extraction bloss bei 1 Kinde Schwierig- 
keit gemacht haben. 

Jaquemier meint , diese Resultate Hessen sich den durch 
andere Operationsweisen unter denselben Umstanden erreichten an 
die Seite stellen , denn bei der Perforation sterbe 1 von 5 operir- 
ten Mfittern, — bei der kunstlichen Frühgeburt verliere man 1 
von 15 Muttern und mehr als die Hälfte der Kinder werde todt 
geboren. 

Hierauf mfissen wir wohl antworten« dass, ohne die Perfora- 
tion besonders in Schutz nehmen zu wollen, wenigstens die Re- 
sultate der känstlichen Frfihgeburt in der neuern Zeit und beson- 
ders seit der häufigen Anwendung des Kiwisc haschen Appara- 
tes ungleich gunstiger sind. Von einem Todesfalle in Folge der 
Operation kann nach der von Ki wisch angegebenen Weise bei Mut- 
ter oAer Kind durchaus nicht die Rede sein. — Uebrigens wurde 
in solchen Fällen, wenn wir nicht in der Lage gewesen wären, 
die Frau früher zu sehen und ihr die künstliche Frühgeburt zu 
empfehlen, die Wendung diejenige Operation sein, von welcher 
am meisten zu erwarten stunde. 

Dass übrigens die Symphyseotomie in Frankreich noch nicht 
allen Boden verloren hat, entnehmen wir nicht bloss der Verthei- 
digung Jaquemier^s, sondern mehr noch dem Umstände, dass 
man noch vor nicht zu langer Zeit daran dachte« Verbesserungen 
in der Operationsweise vorzunehmen. So hat Imbert in Lyon *) 
(1633) den Vorschlag gemacht, vom Vestibnlum aus ein starkes 
Bistourie durch die Weichtheile einzuführen und gerade wie bei 
den subcutanen Operationen die Schamfuge zu trennen, ohne die 
äussere Haut zu verletzen. Doch ist wohl der geringste Theil der 
Gefahren und Nachtheile der Operation in der Verletzung der Haut 
zu suchen! — Auch Stoltz **) in Strassburg hat ein verander- 



'*') S. Kilian's Operationslehre t. Bd., 9. Aufl., p. 799. 
**) Ca%eau9y Trmliä tkäcriqm ei prmUqme eic. S. ^ p. 911. 



fes Verfahren angegeben nnd nennt seine Operationsweise Pobioto- 
mie» weil er nicht die Sehamftige selbst, sondern das Schambein 
dnrchsägt. Zu diesem Zwecke rasirt er zuerst den Mobs Venerit 
nnd bringt einen kleinen. Qoerschnitt (bonfonniöre) rechts oder 
links yon der Schamfuge an. Durch dieselbe fuhrt er eine laiget« 
leicht gekrümmte Nadel ein, an welcher eine Kettensige befestigt 
ist. Er lässt die Nadel an der hintern Flache des Schambeines hin- 
gleiten, nnd die Spitze an der Seite der Clitoris zwischen einem 
Corpus cavernosum und dem absteigenden Aste des Schambeines, 
an dem der erstere entspringt, hervortreten. Die Nadel hatte natur- 
lich die Kettensäge nachgezogen nnd man hat jetzt nur mehr die 
Operation dadurch zu yollenden, dass man einige Zuge mit der 
Kette an den entgegengesetzten Baden vornimmt. 

Ich habe kaum nothig anzufahren, dass die Operation in Deutsdi- 
land und England kaum je mehr ausgeführt werden durfte und 
dass man sie wegen der Unverlässlichkeit des zanfidist beabsieh- 
tigten Resultates (Erweiterung der Bedcendürchmesser) , der Ge- 
fahriichkeit und Sehmerzhaftigkeit der Operation, der gewiss nicht 
seltenen Anchylose der Schamfuge , der Erkrankungen der Kreui- 
darmbeinfuge, des selten glficklichen Erfolges für das Kind, der 
fast unabweislichen fürchterlichen Nachkrankbeiten längst aufgege- 
ben hat 

Wir gestehen , dass uns ein einziger Fall denkbar ist, in dem 
die Operation von Nutzen sein könnte, es ist diess die von Wilde*) 
ang^ebene Indication derselben : wenn die Mutter während der Ge- 
burt verstorben ist und der Kopf schon in die Beckenhöble eingetre- 
ten ist Hier wfirde weder der Kaiserschnitt noch die Zange oder 
Wendung den Vorzug vor ihr verdienen. Nach Kilian sdieint es 
auch in einem solchen Falle gewesen zu sein ,. dass J. C 1 aud. de 
la Courv^e, ein Arzt in WarsAau, zuerst zur Sympbyseotomie 
schritt **). Es konnte nämlidi in einem solchen Falle wohl gesdiehen. 



*) Das weibliche Geblrrermögen. Berlin 18^, p. 107. 
^) L. iß. p.7ei, UebHgoBS besieht er sfeUhiebei surniir nicht MgSttg- 
ttche Quelien: iPe t m ir i ti i m e fbeitis in nirn^ pmnmkmm €ie, BmmlU. 
. I6dd. p. «4i, and aaf Ganeiie de SanitS, 17S1> iV. SS. 
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dass der Kopf nicht mehr bew^Iich wäre , daher sehr za besorgen 
stände , dass das Kind während der Versuche, es nach dem Kai« 
serschnitte ans dem Beeiden zu entfernen oder die Wendong zn er- 
zwingen , absterbe , während der Kopf noch nicht so tief herabge- 
dmngen wäre , dass man hoffen durfte, ihn — bei dem Mangel der 
Wehen — dnrch eine andere, als eine sehr schwere und lange 
dauernde Zangenoperation ans den mütterlichen Theilen zu ent- 
fernen. 



Cazeaux hält für wahrscheinlich, dass Palfyn bei seinen 
verschiedenen Reisen , die er nach Deutschland und England unter- 
nommen hat, um hinter das Geheimniss der Zange zu kommen, 
die Construction derselben dort kennen gelernt habe, so dass er gar 
nicht der Erfinder der Zange genannt werden könne. (?) 

Bekannt sind die Eigenthumliehkeiten der französischen Zange, 
nach Länge und Schloss , sie werden auch heute zu Tage noch Tor- 
gefunden und sind , wie wir gleich hören werden, nicht ohne Bin- 
fluss auf die Art der Anwendung des Instrumentes geblieben. 

Meistens wird von den Franzosen die Operation auf dem Quer- 
bette nur bei ganz tief stehendem Kopfe im gewöhnlichen Bette vor- 
genommen. Wenn man das Letztere vorzieht, so räth Cazeaux je- 
desmal mit der kurzen, geraden Zange zu operiren. 

In der Regel legen die Franzosen die Zange an den Seitenthei- 
len des Kopfes an , selbst dann, wenn dieselben sich bedeutend aus 
dem Querdurchmesser des Beckens entfernt haben sollten. Sie un- 
terscheiden ^ch dadurch bekanntlich von den Deutschen, welche 
die Zange in den Querdurchmesser des Beckens sich zu bringen be- 
muhen , mag nun der Kopf wie immer gestellt sein. 

Bekanntlich hat der Kopf in sehr vielen Fällen, wo zur Anwen- 
dung der Zange geschritten werden muss , seine Drehung mit dem 
Ilinterhaupte nach der Schambeinsvereinigung noch nicht gemacht, 
sondern steht so , dass er in einen der schiefen , ja bisweilen so- 
gar noch in den queren Durchmesser zu liegen kommt, folglich eine 
seiner Seitenflächen mehr nach vorne, die andere mehr naeh hinten 
zu liegen kommt. Da die firanzösischen Geburtshelfer , wie frfiher 



erw8hnt, an der Regel festhalten, die Zange an die Seitenilaelien 
des Ktpfes anzniegen, so mnss nnn der eine Löffel naeh Yorne, 
der andere nach hinten zo li^n kommen. Als fernere Regel gilt, 
den f9r die hintere Seitenflädie des Kopfes bestimmten Löffel, da 
seine Einbringung mehr Schwierigkeit macht, zuerst anzulegen. 

Der zweite Löffel wird über und vor dem ersten eingeführt ; 
daher wird bisweilen der mannliehe über dem weiblichen Löffel zn 
liegen kommen , was begreiflicherweise eine mehr oder weniger 
grosse Schwierigkeit beiml Schliessen der Löffel zu Folge haben 
muss. 

Wenn der Kopf quer oder schief im Becken steht, so gibt 
man in Frankreich demselben eine derartige Drehung, dass die 
Concavitat des Instrumentes nach vorne zu stehen komint 

Eine dar auch practisch grössten Verschiedenheiten der Lehre 
der Zangenanwendung besteht, wie bekannt, in dem Satze, der 
von den Franzosen vertbeidigt, von den Deutschen aber ziemlich 
allgemein angefochten wird, di»s man die Zange auch an den be- 
weglich über dem Beckeneingange stehenden Kopf anle- 
gen dürfe. Die ungemeinen Schwierigkeiten und die grosse Un- 
sicherheit eines solchen Beginnens, wo man durchaus nicht weiss, 
wo man die Zange anlegt und also, wie audi Cazeaux zugibt, 
im Blinden herumtappt und die Bew^lichkeit des Kopfes so wie sein 
hoher Stand, welche Schuld sind, dass man denselben bisweilen 
nur an einer kleinen Stelle erfassen kann, so dass er bei dem lei* 
sesten Zuge zu wiederholten Malen ausgleitet und die Mutter der 
grössten Gefahr der Beschädigung der Gebarmutter und Scheide 
aussetzt — sind uns eben so viele Grunde, nm mit den meisten 
deutschen Schriftsteilem, denen sich auch Cazeaux ansehliesst, 
in solchen Fällen die Zange zu verwerfen ttn,d zur Wendung zu 
schreiteo. Cazeaux will hievon nur jene Fälle ausgenommen 
wissen, wo da^ Fruchtwasser abgeflossen und der Uterus kräftig 
über dem Kinde zusammengezogen ist und endlich din Fälle von 
Beckenverengerung , wo das Mass der Conjiq;ata nicht unter 8'^ 
beträgt 
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Hinnditlicli eines dieser Punlrte, nämlich der Anwendung der 
WendoBf statt der Zangenoperation, solurid der Kopf noch beweg- 
iieh iber oder in dem Beelceneingange steht , haben sieh versdiie- 
dene Ansichten in Franicreieh l^aod g^eben. Ch a i 1 ly *) bat es yer- 
snebt die Vorzüge der Zange in solchen Fällen herauszustellen , er 
gibt zu« dass Simpson und andere geschickte Operateure durch die 
Wendung die Geburt zürn Vortheile der Frau zu beenden im Stande 
seien , hält es aber für gefährlidi einen . solchen Grundsatz im All- 
gemeinen festzustellen und macht auf die Schwierigkeit der hiufig 
doch nicht zu umgehenden Perforation bei zuletzt kommendem Kopfe 
aufmerksam. Die von ihm beigefugten Beobachtungen werden aber 
kaum dazu dienen, seinem Verfahren und der Zange grosse Popula- 
rität vor der Wendung zu verschaffen. Unter 10 Fällen » wo er bd 
Beckenenge Ton 3 — 8%^^ die Zange anlegte , starb 1 Mutter und 
8 Kinder wurden todt geboren, Smal musste nachträglidi perforirt 
werden und einmal dauerte die Zangenoperation 7 Stunden. (Die 
Becken der Mutter massen 8/4^^ etwas weniger als 3^^ (Smal) , 3^^ 
(Smal), 3%'' (»mal), 3%'' (2mal) ). 

Wenn der Kopf in einem verengten Becken eine regelmassige 
Stellung hat, so furchtet Cazeaux so sehr, das Zurückhalten der 
Basis cranii über dem Beckeneingange durch die verengte Stelle, 
die mögliche Ausdehnung des Kopfes, die Zerrung, die unvermeid- 
licher Weise die Halsgegend erleiden muss, endlich den Druck, der 
während der ganzen Operation auf die Nabelschnur geübt wird, dass 
er sich nicht zur Sendung auf die Fusse entschliessen wurde , zu 
der er seiner Ueberzeugung nach nur dann schreiten konnte, wenn 
ausser der Beckenenge noch Gesichts- oder Beckenendelage vor- 
handen wäre , oder der Kopf mit seinem längsten Durchmesser in 
der verengerten Conjugata stände, oder sich in sonst unregelmassi- 
ger Weise zur Geburt stellte, das Becken entweder schräge verengt 
wäre oder aber der Querdurchmesser des Beckenausganges nidit die 
gehörige Länge darböte und zugleich der Schambogen nicht die ge- 
wöhnliche Weite zeigte. Eben so meint er , müsse man sidi bevor 
man zur Perforation schritte, zu einem Versuche der Wendung eat- 



^) S. Gazette m/d. de PaHs 1S51^ p. 67. 



sdiliessen, wenn das Becken etwas onter 3'^ in derCoi^agata hätte, 
mehrere Zangenversnehe ohne Erfolg angestellt worden wiren f I) 
nnd man das Herz des Kindes noch deutlich und regehnassig sdUt* 
gen hSrte. 

Es wurde Mher schon angegeben , dass die Franzosen dureh 
Drehungen den Kopf mit dem Iflntertiaupte nach vorne zu stellen 
suchen, wenn er einen schiefen oder queren Stand im Becken ein-* 
nimmt und sie sich aus was immer fSr einem Grunde zur An- 
Ic^pung der Zange veranlasst sehen; bei Gelegenheit der Aufstellung 
von speciellen Regeln fär die Anl^ung der Zange bei der 8. und 
4. Hinterfaauptlage sagt Cazeaux sehr richtig: »Man muss sich 
bei jraen Stellungen des Kopfes, wo das Hinterhaupt nach hin- 
ten gekehrt ist, wohl hfiten, dasselbe nach vorne hin stellen zn 
wollen. Freilich ist es wahr, dass diess beim gewöhnlichen Geburts- 
verlaufe geschieht , aber hier nhnmt der Rumpf, auf den die Zu- 
sammenziehung der Gebärmutter ihren Einfluss vorzüglich ausflbti 
Theil an der Drehung des Kopfes. Wollte man mit der Zange die- 
selbe Bewegung ausfuhren , so ist kaum zu zweifeln , dass der 
Rumpf, der durch das straff angezogene Gebärorgan in seiner Lage 
erhalten wurde, mitgedreht werden inusste, und dass die darnach 
fast unvermeidlich fibertriebene Drehung des Halses mit allen ihren 
todtlichen Folgen eintreten wfirde.« 

In jenen gewiss höchst seltenen Fällen, wo bei Gesichtslage 
das Kinn nach hinten gekehrt bliebe und die Zangenoperation noth-> 
wendig wurde, räth Cazeaux hingegen zu kunstgerecht ange- 
fahrten Drehungen, durch die das Kinn nach vorne gestellt wer- 
den soll '^). 



*) Ich halte es um so mehr für iherflüssig, weitläufiger auf diesen Ge- 
geastaud einzugehen, als die Controverse über die Frage in wie 
weit es erlaubt sei Drehungen mit der Zange auszuführen, in allen 
Han^üchem geführt wird, mir auch über diesen Gegenstand alle 
practisehe Erfahrung mangelt , da ich weder je dergleichen selbst 
Torgenommen habe, noch je Zeuge derselben war. 

VergL ubrigeBS bei* Scanaoni's Lehrbuch, HL Bd., l.Abth., 
f» 180 — einen der wenigen deutscheo Schriftsteller, der dafür. Par- 
tei nin^mt. 

Arsetb, Aber d. Stand i. Otbartsli. inFranlureicta. 7 



Unter den Anzeigen zur Zangenoperation iat in den französi- 
schen Handbächem eine angegeben, die in den deutschen Werken 
fehlt — ich will sie hier mit Cazeaux's Worten anfahren: »Der 
Widerstand, den die Muskeln des Mittelfleisches leisten , ist eine 
der häuflgsten Ursachen der Anwendung der Zange. Unter tO sol- 
chen Operationen sieht man sich 9mal zur selben veranlasst, um 
einen Kopf zum, Austritte zu bringen, der 4, 5^7 Stunden durch 
die schiefe Ebene des Beckens zurfickgehalten wurde. Wenn die 
oben angegebenen Mittel (auflrechte Stellung der Frau, Reibungen 
am Gebärmuttergrunde, Reize am Hals dieses Organes, Mutterkorn 
--- sobald die frfiher starken Wehen ganz schwach wurden) ohne 
Erfolg sind , so ist die Zange das einzige Hülfsmittel. Aber viel- 
leicht ist auch hier noch bei den Geburtshelfern einiger Irrthum 
über die Wirkungsweise des In^triwentes unterlaufen. Alle Jene, 
welche unter ähnlichen Umständen die Zange anwendeten, waren 
gewiss gleich mir erstaunt, wie wenig Kraftaufwand in solchen 
Fallen hinreicht, um die Geburt zu bewirken. Trotz der kräftig- 
sten Zusammenziehungen der Gebärmutter bleibt der Kopf 7 — 8 
Stunden immer an derselben Stelle; alle Anstrengungen des 6e- 
bärorganes scheinen sich an einem unüberwindlichen Widerstände 
zu brechen. Der Operateur konnte ursprunglich beffirchten, sehr 
grosse Kraft anwenden zu müssen, und doch hat er kaum einige 
leichte Tractionen vorgenonmien, so bort dieser heftige Widerstand 
plötzlich auf, die Wehen, die noch vor kurzem nichts leisteten, 
genügen jetzt , um sowohl das Kind als auch das Instrument her- 
auszustossen.« 

»Sicherlich wäre der Gang der Dinge ein ganz anderer« wenn 
das Hinderniss einzig und allein in der Unnachgiebigkeit des Mit- 
telfleisches gelegen hätte , wie man sich in jenen Fällen aufs Ein- 
dringlichste überzeugen kann, wo Narben u. dgl. das Gewebe des 
Dammes weniger nachgiebig gemacht haben. Ohne Zweifel war 
auch in unserem Falle die Unnachgiebigkeit der durch das Mittel- 
fleisch gebildeten schiefen Ebene die Haupt-, aber nicht die einzige 
Ursache.« 

»Nadi meiner Ansicht,«' fährt Cazeauxfort, »verhalten sich 
die Dinge wie folgt: Wenn der Kopf, herabgedringt durch die 
Wehen, am Beckenausgange ankommt, so ist er an und für sich 
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sehon stark gesenkt , aber es ist leicht begreiflich, dass diess von 
nun an, wo die Wehen immer heftiger werden, bei dem l/^der- 
Stande, den der Damm leistet, noch mehr der Fall sein werde: 
denn der Kopf, der dadurch zwischen zwei sich entgegengesetzte 
Kräfte gepresst wird, wird sieh begreiflicherweise noch mehr an 
die Bmst stemmen müssen. In dieser aufs Höchste gesteiger- 
ten Beugung des Kopfes liegt die Hauptschwierigkeit, denn 
in dieser Stellung des Kopfes bekommt die Linie, die durch die 
Wirbelsäule gebildet wird, plötzlich eine andere Richtung ge- 
gen das Hinterhaupt zu (vient directement aboutir k Tocci- 
put) und jeder Stoss , der an derselben geschieht , muss das 
Hinterhaupt herabdrncken und die Beugung des Kopfes noch ver- 
mehren. Die Entwicklung desselben kann daher nur durch Stre- 
ckung des Kopfes erreicht werden. Und das geschieht denn 
auch durch die Zange; die ersten Tractionen bewirken eine Ver- 
minderung der Beugung des Kopfes und bringen denselben in vor-' 
theilhaftere Stellung zur Wirbelsäule, wodurch die Wehen ihre 
vorigQiWirksamkeit wieder erhalten und von da an hinreichen, um 
die Geburt zu beendigen. Man sieht aus dieser Darstellung, dass 
der Widerstand, den das Mittelfleisch darbietet, ohne Zweifel der 
erste Grund ist , warum der Kopf nicht herabruckt , in der bei- 
weitem grossten Mehrzahl der Fälle wirkt dieser aber dadurch, 
dass et eine übermässige Beugung des Kopfes hervorbringt — so 
lange diese letztere nun besteht, bildet sie das einzige Hindemiss, 
was man ohne Schwierigkeit dadurch nachweisen kann, dass das- 
selbe leicht und schnell gehoben ist, sobald die ersten Tractionen 
eine geringe Streckung bewirkt haben.« 

Die vorstehenden Betrachtungen Gazeaux*^ sind eben so 
wahr als interessant und die ihnen zu Grunde liegenden Beobach- 
tungen sind, so viel wir wissen, von deutscher Seite bis jebt 
viel zu wenig berücksichtigt worden. Auch uns sind zu wieder- 
holten Malen Fälle der Art vorgekommen. — Doch ist wohl kein 
Zweifel, dass Cazeaux ihre Häufigkeit übertreibt, wenn, wie es 
scheint, er unter 10 Fällen, die die Olperation erheischen, 9 Fälle 
auf R^hnung des afngc^enen Umstandes schräbt. Er geht sogai^ 
so w'elt, unter den Indicatiohen die Weheftscfe^älÄe gair nicht aüf- 
znfShfäti, die denn ddehf — wenn amdi niält unter 10 "P^^^ 
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9mal — aber do€h weitaus am häufigsten die Operation nothwen' 
macht 



Was die Perforation angeht, so scheint gegenwartig in 
Frankreidi eine grosse Hinneigung zur Rucicsichtslosigkeit ffir das 
Kindesleben im Anzüge zu sein. Wir machen diesen Ausspruch be- 
sonders im Hinblicke unfeines der verbreitetsten französischen Werke, 
wir meinen, das von C a zea ux, in welchem wir folgende Ansich- 
ten ausgesprochen finden: »Der grösste Theil der Geburtshelfer 
jenes Landes (Englands) verdammt den Kaiserschnitt und den 
Schamfugenschnitt , steht aber nicht an , das noch lebende Kind zn 
verstummein. Wir (Cazeaux) haben in den vorausgegangenen 
Capiteln durchaus diese letzte Ansicht angenommen (Nous admettons 
complitement cette demiöre opinion. 1. c. p. 9S8).« Eben so (1* ^* 
6t8) : »Wenn in dem Augenblicke, wo man zu Bathe gezogen wird, 
die Eihäute schon seit langer Zeit gesprungen sind und das Wasser 
schon grösstentheils oder gänzlich abgeflossen ist ; wenn die Wehen 
ausschliesslich auf den Kindskorper gewirkt haben, oder wenn meh- 
rere Zangenversnche fruchtlos gemacht wurden; wenn mit Einem 
Worte, das Leben des Kindes in Gefahr gekommen 
sein kann (peut avour ^t^ compromise), sei es durch die lange 
Dauer der Geburt oder durch fruchtlose Operationsversuche — 
in solchen Fällen kann das Kind , wenn es gleich noch lebt , f u r 
nieht lebensfähig angesehen werden (Fenfant, qaoique 
encore vivant, peut toe consid^r^ eomme non viable) und die 
Embryotomie ist dann das einzige uns zn Gebote stehende Mittel« 
Und endlich (p. 911): »Wir haben schon festgestellt, dass jedes 
Mal , wo man vermuthen (penser) kann , dass nach der vorausge- 
gangenen Daner der Geburt , oder fruchtlosen Operationsversuchen 
das Leben des Kindes mehr oder minder blossgesteltt war (plus ou 
moins compromise), man sich so zu verhalten habe, als ob das Kind 
todt wäre.« 

Diese Ausspräche sind denn doch , besonders der zweite , in 
einer äusserst gefährlichen Allgemeingultigkeit. hingestellt, wi^ wir 
sie durchaus nicht billigen können und; wie sie, um einige. be- 
kanntere Namen englischer Autoren zu nennen, wed«* Ramskot- 
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loch Collins oder MTlintock ond Hardy gutheissei, 

H als erste Bedingung zur Operation dasAufborei desKia- 

^ststellen. 

'e Indieationen ist sonst nichts Besonderes, den Franse- 

-"bes zu erwähnen, wohl aber Einiges über die Ans» 

k " gehörigen Operationen. 

^ ^y *) für jene Falle, in denen die Perforation 

S^ ^ n Kopfe vorzunehmen ist, sich dadurch zu 

I % ^erkiefer herabziehe und das Perforatorium 

I .11 sehr ähnlich ist) durch den harten Gaumen 

.in Vorgang , der ihm immer gelungen sei. 
ocphalotribe wird fleissig gebraucht ; doch hat man begreif- 
.erweise bald eingesehen, dass das Bau deloo quetsche ir* 
sprungliche Instrument mehrere Nachtheile besitze und namentUeh 
hat es sich Cazeaux angelegen sein lassen, dasselbe zu verbes- 
sern. Er glaubt diess (1. c. p. 9S7) dadurch zu erreichen, dass er 
dem Instrumente an seinem Ende eine viel bedeutendere Krümmung 
gibt , als die gewöhnliche Beckenkrnmmung bei den gebräuchlichen 
Zangen beträgt. So stimmt das Instrument besser mit der Krüm- 
mung des Beckens uberein und kann den Kopf viel sicherer fassen. 
Diese Abänderung ist übrigens dem Instrumente Cazeaux*s nichts 
weniger als ausschliesslich eigen und findet sich auch bei vielen 
deutschen Instrumenten. 

Da die LSffel des Cephalotribes keine Kopfkrfimmung besitzen, 
80 können sie den Kopf viel weniger fest fassen , sie gleiten daher 
leicht ab , wie die Blätter einer Schere , wobei ihre Entfernung an 
der Spitze viel bedeutender ist, als an dem Schlosse. Da das Becken 
in den hidier gehörigen Fällen sehr enge ist, so konnte dem Uebel 
nicht dadurch gesteuert werden , dass man dem Instrumente Kopf- 
krommnngen gab , das begreiflicherweise dann nicht Platz in den 
engen Beckenräumen gefunden hätte. Cazeaux suchte aber seinen 
Zweck auf eine andere Art zu erreichen. Er gab seinem Instrumente 
am Schlosse eine bedentend breitere Widerlage (Entablatore), dadurch 
verlieh er ihm SeiteniMiwegaigrä , die er 4urdi rine am Zapfen 



*) €haeti9 mid. de Wmi» 18S1. png. SS. 



des (franzosisdien) Schlosses angebrachte Schra«be beschränkt Da- 
durch kann er, wie leicht einzusehen, denAmu«! des Instrumentes 
eine weite Entfernung gestatten, während die Löffel des Gephalo- 
tribes nach oben 2U einander genähert werden und so den Kopf 
fesäialten. 



Nach Cazeaux's Zeugnisse (I* c p. 910) sind alle franzo- 
«schen Geburtshelfer daräber einig den Kaiserschnitt ander 
lebenden Frau selbst dann noch vorzunehmen, wenn das Becken 
S^' und darüber in seinem kürzesten Durchmesser fasst und das 
Kiad ohne Zweifel noch am Leben ist. Eine ähnliche Ansicht yer- 
theidigen bekanntlich die meisten deutschen Geburtshelfer. 

G a z e a u X selbst schliesst sich in dieser wichtigen Angele- 
genheit der Meinung der englischen Aerzte an « die in ihrer bei- 
weitem grössten Hehrzahl nur dann die Operation auszufahren 
gestatten , wenn durchaus kein Mittel fibrig bleibt , die Mutter per 
vias naturales zu entbinden, wobei sie natfirlicherweise sich nicht 
scheuen , das noch lebende Kind anzubohren. Die Grfinde, die G a- 
zeaux ffir die ihm vertretene Meinung anfuhrt, beruhen grossen- 
tbeils auf der ungemeinen Sterblichkeit , die der Kaiserschnitt für 
die Mfitter im Gefolge führt, die grossentheils, hätte man dieEnt- 
birnung vorgenommen, gerettet worden wären , während die Hoff- 
nung, ein neugebornes Kind am Leben zu erhalten, überhaupt und 
insbesondere bei solchen Kindern, die der Sorgfalt der Mutter be- 
raubt sind, eine höchst zweifelhafte ist u. s. w. l^r selbst haben 
schon früher *) uns zu ganz ähnlichen Grundsätzen bekannt und 
dieselben mit nicht sehr abweichenden Ansiditen zu vertheidigen 
versucht, so dass wir billig uns hier der Aufgabe entschlagen 
müssen, dieselben nochmals vorzubringen. 

Was Paul Dubois anbelangt, den Cazeaux unter die Geg- 
ner der Embryotomie in den angegebene Fällen rechnet, so glau- 
ben wir aus seinen mündlichen Mitthdlungen abnehmen zu müs- 



*) Praxis der Geburtshülfe etc. 



*:. 
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sen, dass er nicht mdir sobald sich entsehliesseo wurde« des Kai- 
serschnitt Yorzunehmen, wenn ihm noch irgend ein anderes Mittel 
zn Gebote stunde, die Geburt zu Ende zu ffihreu. Er hat ffieOpe* 
ration ISmal an der Lebenden verrichtet , aber immer ohne gün- 
stigen Ausgang. Doch starb die Frau, die das letzte Mal Gegen- 
stand seiner Beobachtung war , erst am 18. Tage. Die Wunde war 
bis anfeine ganz kleine Stelle, die höchst schmerzhaft war, yer- 
hcilt, als die Frau plötzlich vom Tetanus ergriffen wurde. D üb eis 
hat seit Beginn dieses Jahrhundertes in Paris von keincon mit gäasti- 
gem Erfolg verfibten Operationsfalle gebort *). 

Bedeutend glücklichere Erfolg« hatte, wie schon früher erwähnt, 
S toltz in Strassburg, dem es gelang 4 Mütter zu retten, währeii 
nur S erlagen. 

In der neuesten Zeit entbrannte über die Streitfrage , die uns 
beschäftigt, ein heftiger Krieg unter den Geburtshelfern des be- 
nachbarten Belgiens, an dem Van Huevel, Professor der Geburts- 
hülfe in Brüssel, Dr. Hoebecke in Brässel und Didot in Luttidi 
Theil nahmen '^^ . 

Van Huevel, besonders seines Beckenmessers, unstreitig des 
besten bis jetzt angegebene»!, und seiner Sagenzange (forceps-scie). 



*) Die FAile, wo der Kaiserschnitt an einer Verstorbenen ein lebendes 
Kind zu Tage fördert , sind noch immer so selten , dass ich nüeh 
nicht enthalten kann, hier anzuführen, dass der damalige Interne 
an ier Maternitö Dr. Ch. J. C a m p b e 1 1 im Jahre 1846 im Gebär- 
hause eine solche vom Glücke begünstigte Operation vornahm. Die 
Mutter war scheinbar gesund und kraftig gewesen und plötzlich ge- 
storben. Die Section wie^ Hypertrophie des linken Herzventrikeis 
nach und in der Gegend des Botallischen Ganges hatten die Herz- 
ohren durch eine halbmondförmige Oeffnung communicirl. (TA^te 
. ffour leDoctorat en MSdedne par Chi J, Camp hell. De VÄccmh' 
chement des femmes gui meurenidune ipoque avancSe de la Orassesse, 
Paris 1S49, p. !».;( . 

*'^) Die Akten hierüber und hinterlegt in der Presse Mdicale C^ Bru~ 
xeUes) und zwar in den'Ndmmern %S— st des Jahrganges 1850 und 
t, 4, 17, IS, tt de» Jahrg. 1851. — Van Huevel und Senlin 
machten in der Uternild luDrftfs^ i w a n z i g m » t den Kaisersehniu, 
q)|»0 dasssip.sic^ffiineiligHicklicheii Falles su rühmen haben. 
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wegen bekannt » ging so weit in einem von ihm mitgetheilten Falle 
(1. e. p. 847), mit seinem Instrumente die Perforation yorzunehmen, 
wo die Coi^ngata 16 Linien mass (die andere Beckendorchmasse 
sebienen ihm nicht von der Regel abzuweichen), und stellt es gera- 
dezu als Regel auf, dass, wenn ein Beckendurchmesser unter f 
habe, man zum Kaiserschnitte bereit sein müsse, über diesem Masse 
aber zur Perforation oder zum Kaiserschnitte nach dem Wun- 
sehe der Mutter sich zu entschliessen habe, die Perforation 
aber vorzuziehen sei. 

Seine Hauptgrunde für den Vorzug, den er der Perforation vor 
dem Kaiserschnitte einräumt, weichen nicht viel von denen anderer 
Aerzte ab , auch ist sein Instrument , das bekanntlich aus einer Ge- 
burtszange und einer Knochensäge zusammengesetzt ist , deren La- 
mellen an den beiden Armen der Zange eingenietet sind und dessen 
Bestimmung natfirlich darin liegt, den Kopf innerhalb der Gescblechts- 
theile zu durchsägen — in Deutschland so bekannt , dass es kaum 
nSthig ist , hier näher auf den Bau und die Anwendung des Instru- 
mentes einzugehen, dessen genauere Beschreibung übrigens unter 
andern von Van HueveTs Hand selbst in dem so weit verbreite- 
ten Werke von Cazeaux (3. Aufl. ISfiO, pag. 9t9) gegeben ist. 

Ohne weiter auf die Frage einzugehen , welchem Nachtheil das 
Instrument etwa bringen könne (die Vortheile liegen ohnedem klar 
am Tage), wozu wir uns nicht für berechtigt halten , da wir das 
Instrument nie angewendet haben, können wir doch nicht verschwei- 
gen, dass bedeutende Hindemisse sich der Entfernung der beiden 
Hälften des durchsägten Kopfes entgegensetzen können , wie diess 
auch aus einem Falle hervorgeht, den Van Huevel (la Presse 
mMicale de Bruxelles 1850, pag. 347) anfährt und der erst am 
3. Tage nach der Anwendung des Forceps-sde durch die Wendung 
des mittlerweile in Maceration ubergegang^en Kindes zu Ende ge- 
fährt werden konnte , wobei jedoch die Mutter am Gebärmutterriss 
starb. 

Wir können hier unmöglich die Beschreibung des Instrumentes 
übergehen, das es gewagt hat mit V a n H u e v e Ts Foreeps-scie in die 
Schranken zu treten ; wir meinen D i d o t*s (in Luttidi) Diatryp- 
teur (1. c. p. 337). Nach Van Huevel*s Besehreibung ist der 
»Diatrypteur eine lange, gerade Zange, die einige Aetadidikeit 
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mit jenem lostromente hat, dessen man sich bedient, um die Hn- 
ger an den Handschuhen su erweitern. Die Arme sind nidit ge- 
Itreuzt , sondern in der Mitte in einem Gelenice (charnidre) zu- 
sammengefSgt, sie entfernen sich nach oben von einander, sobald 
man an den Handhaben drückt, welche letztere olTen stehen und 
durch eine Feder von einander entfernt gehalten werden. Am obem 
Ende befindet sich uberdiess ein Pfeil, den man nachWillkfir her- 
austreten oder sieh veri)ergen lassen kann. — Ausserdem hat D. 
noch einen Fingerhut aus Stahl angegeben mit g^ogener Spitze 
und beweglichem Anhange (qaene), mit dem er seinen Zeigefinger 
schützt, um die Kopfknochen auszulösen. — Der Zweck, den sich* 
D. vorsetzt, ist durch Druck den Pfeil in eine Fontanefle oder an 
der Schadelbasis befindliche Naht oder in die Nasenlöcher oder 
Augenhohlen zu senken, um die Knochen aus ihren Gelenken zu 
lösen und sie von innen nach aussen treten zu lassen. Wenn Uim 
diess Mittel allein nicht genügt, so waffnet er sich hiezu mit dem 
gebogenen Fingerhute.« 

Soweit Van Huevel. Didot selbst gibt 0- c. p. 39S) fol- 
gende Vorschriften aber die Art der Anwendung seines Instru- 
mentes : 

a) Man hat die Lage des Kindeskopfes so viel als möglieh der- 
gestalt zu ändern, dass das Gesicht dem Diatrypteur zugäng- 
lich wird. 

b) Zuerst ist das Instrument in die Nasenlöcher einzuführen, um 
es sowohl im senkrechten als auch im queren Durchmesser 
wirken zu lassen und die beiden Kiefer aus ihrer Verbindung 
zu bringen. Auf ähnliche Art soll es durch das Siebbein in 
die Schädelhöhle gebracht, dadurch die obere Sohädelwand 
durchstossen und das Scheitelwandbein aus seinen Verbin- 
dungen getrennt werden. Eben so dringt man durdi den 
Innern Augenwinkel unmittelbar in die Augenhöhle durch die 
Spalte (fente) des Keilbeines und trachtet den. grossen Flü- 
jgel desselben loszubrechen. Ein Aehnliehes gedieht durch 
den Zitzenfort3atz, wodurch man zu den Schläfenbeinen gcr 
langt —- und tief unten am Halse durch dep trapezförmige^;^ 
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c) So oft das Instrament in die Schädelhöhle dringt, lasse man 
es grosse Kreisbewegungen vornehmen, um die Gehirnmasse 
zu zerstören und zum Ausflusse zu bringen. 

d) Hierauf wären die beiden Oberkieferknoehen durch den Mund 
zu entfernen, nachdem man sie entweder mit dem blossen 
Finger oder mittelst des Fingerhutes durch die Augenhöhlen 
durchgepresst hat, wozu man sich auch des Diatrypteur be- 
dienen könnte, den man wie eine Beisszange wirken lässt 
Diese Stucke musste man nach der Länge der Handfläche 
und des Vorderarmes herausleiten, da diese sich nicht mehr 
entfernen dürfen. Dieselben oder ähnliche Vorgänge wären 
an den übrigen Knochen so lange zu wiederholen, bis die 
ganze Schädelbasis in Stucke zertrümmert wäre, die man 
nach und nach entfernt. 

e) Die Wendung bat der bis jetzt geschilderten Operation im- 
mer vorauszugehen, wenn der Kopf dem Instrumente nidit 
zugänglich wäre, ja sollten der Hals und die Schultern des 
Kindes ein Hinderniss abgeben, so schrecke man auch vor 
der Lösung aus dem Halsgelenke nicht zurück. Doch wäre 
in diesen Fällen stets ein breiter Strick um die Weichgebilde 
des Halses zu legen, um dem Kopfe von aussen her einen 
Stutzpunkt zu geben und das Ballottement zu verhindern. 

f) Um die Extraction des Schädels zu vollenden, wird es nach 
D. genügen auf einen der verkürzten Durchmesser sein Haupt- 
augenmerk zu richten und die letzte Hand an die Beendi- 
gung der Geburt dadurch zu legen, dass man die Zange 
einfährt, oder am Unterkiefer oder am Stricke, der an den 
Weichtheilen anliegt, Zug anbringt. 

g) Endlich meint Didot werde sein Diatrypteur sich immer 
nfitzlicfa erweisen, um serösen Ergüssen im Peritonäum oder 
in der Arachnoidea des Fötus »einen leichten und sichern 
Ausfluss« zu verschaffen. 

Da wir weder das Instrument selbst je gesehen , no(di auch 
Versuchen mit demselben beigewohnt haben, so beguflgen whr uns, 
der Beschreibung dieses langwierigen , beschwerlichen und com- 
plieirten Verifahrens ohne weitere Kritik desselben nur hinzuzufü- 
^n, dass der erste Versuch an einer Lebenden missgtflckte, mit 
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dem Forcep8-«cie aber zu Ende geführt wurde (1. e. Jahrg. 1861, 
p/ Ul und pag. 153) *). 



Der dritte Kämpe, Dr. Hoebecke, bietet uns viele interea- 
sante Thatsachen. Vor Allem ist es wohl seit RousseTs Zeiten 
etwas Unerhörtes Jemanden sieh rühmen zu hören, er habe drei- 
zehn Kaisersehnitte mit gluekliehem Erfolge f&r das Le- 
ben der^ Mutter gemacht Da höehst wahrscheinlich die wenig* 
sten meiner Leser Dr. floebeoke personlich kennen, so durfte 
es ein nicht uberflfissiger Beisatz sein, dass seinen Operatio- 
nen andere Aerzte beiwohnten, ja dass mehrere Frauen, an 
denen er den Kaisersdinitt mit Gluck vollfuhrt hatte, von eigenen 
ärztlichen Commissären untersucht wurden, welche die Behörde, 
erschreckt durch die so unverhältnissmassig häufig vorkommenden 
Kaiserschnitte, zur Erhebung der Thatsachen an Ort und Stelle 
geschickt hatte und die nicht nur die vorgefundene Bed^enenge 
bestättigten , sondern auch in einem veröffentlichten Beridrte »die 
praktischen Kenntnisse, die Menschenliebe und Uneigennutzigkeir,« 
des Dr. Ho checke rühmten, auch werden seine glucklichen 
Erfolge in der oben angeführten Controverse von G u i 1 1 e r y und 
namentlich auch von Van Huevel selbst anerkannt. 

■ 

Dass ein Mann, der sich ibo glücklicher Erfolge freuen durfte, 
dem Kaiserschnitte keine zu engen Grenzen stecken werde, ist 
wohl schon von vorneherein zu erwartien. Das bringt ihn denn 
auch zu dem Ausspruche: %Dev Kaisersehnitt ist an sich eine ein- 
fache und leicht auszufahrende Operation, ihr Gelingen hängt gros- 
sentheils von Gemuths- und Gesundkeitsumständen und von Ruck- 
sichten auf die Gesundheitspflege ab, die der Mutter zu Theil 
werden, von der Sorgfalt, Vorsicht, Geschiekliehkeit^mit der die 
Operation vollführt wird, so wie von der Anstelligkeit 'd^r Gehul- 



*) Vergl. R. Melzer^s höchst interessante »Rttokblickeiaf die Geburts- 
hülfe seit dem Anfange des 19. Jahrbnnderles« in den Jena 'sehen 
Annalen fßr Phys; nndMedic. U Bd., %. Heft l^%9;pag. %6S$.-vergl. 
über AnLHel^er^s »Basiocaesura« auch Kilian's Operaiioifslehre, 
9. Aufl., II. p. 0»7. » ^'^ 



e) S» ift te iMiraMM i** >i^4W VM gewissen 

ei griüe brip^'^' ^'^ fielisiieB aef des Ge- 



Sr > -%^ cDtient eder verändert 

d) HierMf < - ^^^^sst dorr h minder gute Xaeh- 

wä en* . -\^ itr Operirtea sdbsl oder ihrer 

du ^ i^e eise die Operatien, die in einer 

^^ ' ^flck- md Geliinnntlenrinde besteht, 
tijtaeB Urd blrilH, dnrehaos nieht für 
it grare) halten.« 

Aisweise rar jene Fälle beträfen, die 
4* ^^f •perirt wurden , nieht erst wenn die lange 
-^'^'\^ tder ftvehttose Operatiensversndie die Frau 
1]^^^ crsehSpft haben , se würden V« ^''^>* Operirten 
« ^ J^T lrtfdcn» Die wenigen Fälle « deren Details genau be- 
•» ^"IHl^ebt werden sind , beweisen diess.« Uebrigens legt er 
^''^ jir Wahl des riehtigen Zeitpunktes und einer guten Be- 
jOen moglidMn Werth auf reine, frisdie Lufl und sieht 
jbigd derselben eine der Hauptursaehen , warum in den 
»m der Ausgang se häufig unglueklieh ist 
Urciiehn gelungene Kaisersehnittoperationen sind an und für 
^ etwas se Uneriiortes, dass wir, nadidem die Thatsadie die- 
^ glnekliehen Erfolges in vielen Fällen aueh durdi die Bestätti- 
gsog von Cinnmissären ausser Zweifel gesetzt ist, begreiflicher- 
wdse neugierig sein müssen, über die Eigenthumlichkeiten des 
Sehauplatzest der persSnliehen Umstände, dar Operationsweise und 
Ifadibehandlung etwas zu erfahren. 

Leider! konnte ieh nirgends die volle Zahl aller von Uoe- 
beeke Operirten ausgesproehen finden, er sagt nur in einer 
sdion im Jahre 1840 publicirten Abhandlung, er habe 16mal ope- 
rirt und Umal gluddiehen Erfolg gehabt*), während er im Jahre 



*) So weiigiteoi giaobe ich die etwas undeutlich abgefosste hieher be- 
£ii|^iche Stelle in seioer Schrift: »M^moires H OkservmUoiu pracU- 
qwtt de CkirurgU H ttOöMirtcie BnaeUes 18S0 p, 47 anslegen za 
nässen. Die Stelle Uutel: J'ai dorne em ie di^mppoMemmi de per- 
dre la seiziime femme d qmij'ai prmtiqmi Vopdrmiion 
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1850 (Presse mM. de Brnxelles 1850. 15. Dec.) Ton 13 glfick- 
liehen Fällen spricht Ansffihrlicher theilt er in seiner Abhand- 
lung 12 Fälle mit, von denen die Hälfte mit gfinstigem Aus- 
gange. Die in der erstgenannten Abhandlung näher beschriebenen 
Fälle betreffen ausschliesslich Personen der aUerirmsten 
Classe, die den angegebenen Einzelnheiten zi Folge in einer schre- 
ckenerregenden Dürftigkeit, in Schmutz und Nisse lebten. 

S 1 1 e g e m (Provinz Ost-Flandern), der Ort, in dem Hoebecke 
damals lebte und in dessen Umgebungen er die geschilderten Ope- 
rationen vornahm, liegt, nach der Beschreibung des Berichterstat- 
ters an die Soci^t6 des Sciences M^dicales et Naturelles de Brn- 
xelles , in einer feuchten Gegend ; die dürftige Ciasse bewohnt er- 
bärmliche Hätten, die Leute selbst sind schlecht gekleidet und 
schlafen an ungesunden Orten , die Weiber bringen den grSssten 
Theil ihrer Zeit am Spinnrade zu und sind dort den Unbilden der 
Jahreszeit und Witterung so wie allen Entbehrungen aasgesetzt, 
daher auch die Häufigkeit der rheumatischen Leiden. 

Niemand wird wohl heute zu Tage mehr zweifeln, dass der 
Berichterstatter vollkommen im Rechte war, die Meinung auszu- 
sprechen, dass bei den an Rheumatismus (?) leidenden Weibern die 
beständig sitzende Lebensweise die Vorbildung der Knochen, beson- 
ders der Sitzknorren , auf denen die Schwere des ganzen Korpers 
ruhe , hervorbringen könne. 

Bedurfte es nach den angegebenen Daten noch eines Beleges, 
am in uns die Ansieht zu bestättigen , dass es sidi in jenem Be- 
zirke um eine fast möchte ich sagen »epidemische« Osteomalacie han- 
delt, so wärden uns alle Zweifel hierfiber schwinden, wenn uns 
Hoebecke erzählt, dass alle der von ihm operirten Frauen frü- 
her schon mehrmals durch die Kräfte der Natur niedergekommen 
seien, dass die sogenannten rheumatischen Schmerzen grusstentheils 
nach einer Entbindung in den Hüften, Lenden, Schenkeln und Armen 
eintreten und die Beckenvereng^rung sich vorzuglich, ja fast ans- 



c4gärienne y dhappoMemeni d^atdani ptua granä que je la 
crai^ puärie, sf que dßA fmtalU wmomci ie sneeis de iseUe np^- 
rathn* Ahmi danö mm Um äs äom» euctia que Jb cro^aU oßseibr o** 
feMN^ il ne m'en reste plus qu^ ence. 
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schliesslich am Beckenausgange darstellte , der aber auch eine sol- 
che Verengerang darbot, dass die Aeste der Schambeine nnd die 
Sitzknorren sich beinahe, in einem Falle sogar ganz berührten, 
dass die Personen durch Ktisamm^nräcken der Wirbel gleichsam 
zusammenschrumpften etc. 

Bei allen rbenmatischen Leiden vfivi in jener Gegend derLe- 
berthran . (Oleum Jdcoris AselU) in grossen Quantitäten getrunken; 
die Schmerzen schieinen nach seinem Gebrauche gemindert zu wer- 
den, der Appetit sich bedeutend zu vermehren, das Uebel aber 
nichtsdestoweniger seinen Gang fortzunehmen. Die Beobachtung 
nun, dass der Krankheit, nachdem das Mittel lange Zeit ge- 
hraucht worden war, in erhöhtem Grade auftrat, verleitete Hoe- 
b e c k e zu dem so häufigen Trugschlüsse , dass die Krankheit 
durch den.Genuss des Thranes erzeugt worden sei. Er stutzt 
sich darauf, dass erst, seitdem das Oel häufiger gebraucht werde, 
Falle, die den Kaisei'schnitt erheischen, so oft vorkämen und dass 
man in jenen Gegenden , wo man sich desselben nicht bediene , 
selten zum Kaiserschnitte zu schreiten genöthigt sei und wo diess 
dennoch geschehen müsse, man es mit rhachitischen Becken zn 
thun habe. Hoebeeke fühlte sich in seiner Meinung noch mehr 
dadurch bestärkt, dass selbst bei Männern, die von dem Oele 
häufig Gebrauch machen, mehr oder weniger heftige Symptome 
eintreten: »mehrere wurden um 1— 2. !^olie kleiner, bei andern 
widi die Wirbelsäule aus ihrer natürlichen Richtung, bei einigen 
trat in Folge des Druckes aufs Ruckenmark Lähmung der untern 
Extremitäten ein.« 

Wer würde sieh bei diesem traurigen Reichthum anOsteoma- 
laeie nicht an das glückliche Amerika erinnern, von dem Dewees 
schrieb , dass die wenigen Fälle von Beckenverengerung , die ihm 
dort in einer bedeutenden Praxis voi^ekommen seien, europäische 
Frauen betroffen haben, eine Wahrnehmung, die mir ganz vor 
Kurzem Prof. C h a n n i n g aus Boston aus eigener Erfahrung be« 
stättigte ! 

Der folgende Fall mag hier statt allen andern stehen, um die 
Vorgänge, die Hoebecke's Ef fahrungen so merkwürdig machen, 
so kurz als möglich etwas kennen zu lernen; er ist in mehr als 
einer Beziehung höchst lehrreidi : 



111 

Am 85. Mai. Um 1 Uhr Morgens kamen die Dr. Ho eb ecke 
und Vandersype, Communal-Armenarzt, in der Behausnng der 
Frau Dewolf an. Die Hütte gehörte unter die armseligsten ; sie 
selbst lag auf einigen Bundein Stroh, an der Seite der Liegerstatt 
stand der Geburtshelfer Kerxken, an der andern die Hebamme. 
Die Aerzte erhielten folgende Nachrichten von ihr : Die Frau ist Hut* 
ter von 3 Kindern und hat jedesmal sehr leicht geboren ; seit einigen 
Jahren ist sie durch rheumatische Schmerzen ganz untauglich zur 
Arbeit geworden ; der Gebrauch des Fischleberthranes besänftigte 
einige Zeit hindurch ihre Schmerzen und gestattete ihr mit Hälfe 
eines Stockes zu gehen. Seit 8 oder 3 Jahren hJBben aber die 
Schmerzen an Heftigkeit wieder zugenommen und trotz des 6e* 
braaches des Oeles ist sie nicht im Stande sich zu bewegen ; diess 
geht so weit, dass man gezwungen ist, sie auf ihrem Stuhle ins 
Bett zu tragen. In diesem Zustande wurde sie schwanger und fühlte 
am 88. Hai 1837 die ersten Geburtsschmerzen. Bald darauf sprang 
die Blase , die Wehen dauerten heftig bis zum 84. um 3 Uhr Nach- 
mittags, worauf sie versehwanden. 

Die Frau war zur Zeit der Beobachtung von Schlaf und Ermu* 
düng ganz erschöpft , der Puls klein , die Zunge trocken. 

Die innerliche Untersuchung zeigte eine solche Verengerung 
des Beckenausganges , dass sein schiefer Durchmesser nicht ganz 
V» Zoll mass und nur nach hinten zu eine Spalte darbot. 

Da über die Nothwendigkeit den Kaiserschnitt zu vollffihren 
kein Zweifel sein konnte , so zögerte man nicht zur Opeirition zu 
schreiten. Nachdem der Apparat in Ordnung gerichtet war , wurde 
die arme Frau auf einen Tisch gebracht, der mit Leintuchern ge- 
hörig belegt war; nachdem H. die Blase entleert hatte, entblösste er 
den Unterleib und war sogleich über die ungewöhnliche Gestalt 
desselben betroffen — bei genauer Betastung des Bauches j(uhlte man 
denn auch unmittelbar unter seinen Wandungen den Fötus, der in die 
Bauchhöhle ausgetreten war. Der Einschnitt wurde auf der weissen 
Bauchlinie gemacht und sogleich zeigte sich die Beckengegend des 
Fötus. 

Die Extraction gelang. DasKind war todt und sein gänzlich zu- 
sammengedruckte Kopf zeigte, welchen Grad von Compression eß 
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auszustehen gehabt haben müsse und wie heftig die Wehen gewe- 
sen waren. 

Die ZerreissuDg der Gebärmutter hatte sich an ihrer hinteren 
Wandung ereignet, dieselbe war übrigens kräftig zusammengezogen 
und umsehloss die Placenta , deren Ausstossung H. den Kräften des 
Gebfirorganesfiberliess. Demgemäss (sie) schnitt H. den Nabelstrang so 
knapp als möglich am Uterus ab. Nachdem die Gedärme und die Un- 
terleibshöhle so sorgfaltig als es anging gereinigt worden waren , 
wurde die Wunde durch 8 Hefte geschlossen, mit Heftpflasterstrei- 
fen und dem gewöhnlichen Verbände versehen. Erfrisdiende Getränke, 
erweidiende Umschläge auf den Unterleib wurden ihr verabreieht 
und gänzliche Ruhe anempfohlen. 

Abends war die Frau in einem ganz erträglichen Zustande. 

Wälirend der Nacht auf den S6. entstand Erbrechen von schwar- 
zen Massen , die wie Russ mit Schleim vermisdit aussahen ; das 
Erbrechen folgte von je 5 zu 5 Minuten, der Puls war beschleunigt, 
die Haut brennend heiss , die Zunge kühl ; sie klagte über keinen 
Schmerz. Es wurden ihr eine Potio antiemetica, kalte Getränke, er- 
weichende Umschläge verordnet. Der Wochenfluss begann sich zu 
zeigen. — Derselbe Zustand dauerte bis zum 31. ind. fort. 80 Tro- 
pfen Opiumtinctur wurden dem Getränke beigesetzt, das fibrigens 
schon 2 Unzen Syr. Papaveris albi enthielt. Die Stuhlentleerung 
wurde durch Klystiere und Suppositorien befördert. — Am 31. wa- 
ren die Brechanfälle wieder stärker eingetreten, die Wunde ist rein, 
der Unterleib etwas aufgetrieben , der Wochenfluss ungemein fibel- 
riechenA. Die Medicamente , die bisher durchaus nichts fruchteten, 
werden nun gänzlich weggelassen, worauf am I.Juni das Erbrechen 
völlig aufgehört hatte , auch war die Spannung im Unterleibe ver- 
schwunden. Von hier an zeigte sich Besserung, die Wunde begann 
am 8. zu vernarben. 

Am 6., nachdem die Kranke etwas Milch zu sich genommen 
hatte, stellte sich das Erbrechen neuerdings ein, zugleich hatte sie 
heftige Schmerzen im Unterleibe , das Gesicht war verfallen (tir£e), 
erdfarbig, die Augen eingesunken, der Puls kaum fühlbar. Analeptica. 
— Abends zeigte es sich , dass die Placenta vor einer Stunde ausge- 
stossen worden war (am dreizehnten Tage nach der Ge- 
burt); sie war fast ganz zersetzt. — Die Kranke war seit Mor- 
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gens nicht idiebr za kennen « der Pnls regelmässig nnd gnt aus- 
geprigt t weder Sebmers noeb An^triebenbeit im Unterleibe qnfilte 
die FVan, die Ton jetzt an rascb ibrer Genesnng entgegenging, 
weldie am t4. tage naeb der Operation vollendet war *). 

Cbarakteristiscb für diese Gegenden ist nnter andern, dass zwei 
Schwestern , von denen besonders die eine wohlgebaut nnd kräftig 
gewesen war, aber In der grSssten Noth nnd Unreinliebk^ lebte, 
dem 'Messer Hoebeeke^s anheimfielen; die eine wurde gerettet, 
die andere staA. 

' Einer Tön den Fällen, die Hoebecke mitgetbeilt hat, ist 
noch besonders dadurch merkwfirdig , dass beide Zwillinge nnd die 
Mutter nach dem Kaiserschnitte glücklich mit dem Leben davon 
kam. 

Auifallend bleibt, dass Hoebecke kein Beispiel von mehr- 
mals an Einar Frau vorgenommenem Kaiserschnitte anfährt 



Unter den in das Bereich der Gynäkologie gehörenden Arbei- 
ten der Franzosen hat ki der neuesten Zeit kaum eine grSsseres 
Aufsehen erregt, als die Operation, die Je her t (de Lamballe) 
bet Hamlstelii vorsehlägt. Da mir sein umfangreiches Werk tter 
die »plastis^e Chirurgie,« das ihm 1850 den grossen Monthyon'- 
sdien Preis erwarb und in welches jene OperaMonswdse aufge- 
nommen wurde, nicht zur Hand ist, so bleibt mir nicht»' Orig als 
wSrtlicb ans einem Journale zu dtiren **)• 



*) Die FiU^ von Heilung der Uterus - Ruptur sind bekanntlich sehr 
selten, — ich habe desshalb den obigen Fall so umständlich mit- 
getheilt , obgleich er strenge genommen eine Gastrotomie und kein 
Kaiserschnitt ist. 

Genau mitgetbeilt sind zwei VfkWe von geheilter Uterus - Ruptur 
in Collin's FracHeai Treaiise onMidwifery etc, Lmdon 1831, p. S4S. 
**) JÜPfilik^ Reiro$peci of the Medical Science in : Edink. Jaurn. Apr. 1849. 
pa0, 88. 
A r n e I h, Aber d. Stand d. Gebnrtsli. in Frankreich. 8 
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»Herr Job er t, Cbirarg in H6pital SLLonis in Paris, bat znr 
BebaDdlung dieses insher so liartiiäckig befufidenen Uebels eine neue 
Operation angegeben , welcbe er »Aotoplastic par glisseoient« 
nennt und dareb welcbe es ibm gelungen ist, viele Falle ganzUdi; zu 
heilen. 

Folgendes sind die Abschnitte dieser neuen Operation : 

1. Man legt die Patientin aof den Rucken, nähert die Beckeage- 
gend dem Ecke des Bettes oder Tisches imd lasst die Ober- 
schenkel wie bei dem Steinschnitte biegen. Hierauf wird ein 
einblätteriger Scheidenspiegel eingebracht. Der Operateur.fasst 
die Scheidenportion in der Nähe der Stelle, wo die Scheide i^h 
gegen den Uterus umschlägt, mittelst einer Hiikeiizaiige mt 
zieht sie bis zur Vulva herab , in welcher Lage sie auch wäh- 
rend der ganzen Operation zu erbalten ist» 

2. Ein Einschnitt trennt in halbmondförmiger Richtung die Schefde 
vom Halse der Gebärmutter. Die zwei Wundlippen, die auf 
diese Art gebildet werden , treten sogleich aus einander und 
lassen zwischen sich eine blutende Oberfläche, die beiläufig 1'' 

. breit ist. Dadurch tritt die Scheide von selbst etwas naeh. vor- 
wärts , dergestalt nähern sich die Wundränder dei; Blasen- 
; ' Scheidenfistel und der Substanzverlust ist ausgeglichen* 
> 1j Nun werden die Ränder der Fistel mit einem Bistoirta : oder 
ndt derSeheere gleich abgetrennt (paired). Man .iantfemt mur 
: die Schleiühant in einer Breite von ungefilhr V,". Von Yfkk- 
/i.: ligfceü; hiebei ist es, nur die Schleimhaut zu entfernen, um .aieb 
nicht noch weiterem Substanzverlust auszusetzen , doeb.aba» 
so nothwendig ist es eine hinreichend grosse Fläche für die 
zu bewerkstelligende Vereinigung zu gewinnen. 

4. Zunächst liegt dem Operateur ob die wundgemachten Ränder 
durch die Heftnaht zu verebiigen ; die dnzelnen Hefte missen 
beiläufig y,'' auseinander liegen und nur so viel davon zu- 
rfickgelassen werden , als nothwendig ist , um später diesel- 
ben ohne grosse Schwierigkeit entfernen zu können. 

5. Sollten die äberhängenden Ränder der Fistel an irgend einer 
Stelle auseinanderklaffen, so müssen diese Stellen dureb ober- 
flächliche Einschnitte entfernt werden. 
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6. Einem etwa sieh einstellendeii Blatflnsse l>egegnet man da- 
diireli am besten, dass man einen Tampon von Zfindsdiwamm 
in die Scheide einlegt, den man nach Beftmd der Dinge nach 
t4— 48 Stünden entfernt 

7. Man vergesse nicht einen elastischen Catheter in die Harnblase 
einzuffihren nnd dort zurückzulassen. Ueberdless muss die 
Patientin die Rfickenlage mit erhöhtem Becken so lange ein- 
halten , bis die Vereinigung eingetreten ist « 

Die Zeit und eine länger fortgesetzte Beobachtung werden leh- 
ren müssen, ob der so eben geschilderten Operationsweise eine 
bleibende Stelle bei Behandlung dieses peinlichen Uebels einge- 
räumt werden darf. Bis jetzt scheint nur so viel festgestellt, dass 
zwar mehr vollkommene Heilungen durch die beschriebene Opera- 
tion erreicht wurden, dass aber auch zu wiederholten Malen die 
Operirte als Opfer fiel. 

In der neuesten Zeit hat Huguier eine interessante Arbeit 
über die Krankheiten der Secretionsorgane*) an den äus- 
sern Genitalien des Weibes geliefert, von welcher wir uns 
hier begnfigen müssen , die Hauptideen anzudeuten. 

An Jeder Seite der Oeffnung der Vnlvi existirt eine lusav- 
mengesetste Sehleimdrfise, welche einen besondera Ausfuhrungft- 
gang hat. Sie war den Anatomen des XVII. Jahrhundertes bekannt« 
gerietk aber bei den französischen Autoren des XVIII. und XIX. 
Jahrhundertes in Vergessenheit. Ihrer Structur nach gleicbli sie der. 
Thränendräse,. dem Pancreas und der Speieheldrfisen. Sie eatwi-« 
ekelt sich vor Allem zur Zeit der Mannbarkeit und atropbirt im 
Alter. Ihre Secretion ist besonders auf jene Momente beschränkt, 
wo die monatliche Reinigung oder Geschlechtsaufregang zugegen 
ist oder endlich tritt sie noch im Augenblicke des Beischlafes ein. 
Die Kenntniss dieses Organes gibt uns den Fingerzdg zur Erkla- 



*) Sur les Maiadies des appareUs secrhUs ^ des organes gMtaux ex^ 
iemes de la femme^ in: Mämoires de VAcadäwUe naUcnäle de Üf^ 
dedney Urne XV. Paris 1850^ pag. 5t7* Vorgetragen in der Sitzung 
der Akademie vom Sl. Min 184«. 

8» 
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ruDg vieler physiologischer and pathologischer . Erscheioungen im 
GescUocbtsapparate des Weibes, die bisher unbekannt waren. 

Die fräher beschriebene Druse leidet nicht selten an chro- 
nischer Anschwellung (engorgement chronique), die bisweilei aber 
nicht immer mit gesteigerter Secretion verbunden ist und die oft 
für ein gesehwollenes Ganglion, eine alte Cyste oder ffir einen 
Abscess gehalten wurde, dessen Wände sich einander genähert 
hätten und eine Fistel darstellten. Dieses Leiden prädispomrt fibri- 
gens zu acuten Entzündungen und ihren Ausgängen, die nichts 
weniger als selten sind, in der Regel aber zur selben Zeit nur 
auf einer Seite einen bedeutenderen Grad von Heftigkeit erreichen. 
Die Drfise kann sich in ein fibröse Masse umbilden, in welchem 
Falle nur die Entfernung derselben übrig bleibt. 

Die Entzundungs- und Abscessbildunjg; kann ebenso der Ans- 
ffihrungsgang befallen und einen Abscess bilden, dessen cha- 
rakteristische Zeichen darin bestehen, dass er a) einen sehr klei- 
nen Ausfihrungsgang besitzt, b) trotz seiner Lage inmitten hodi 
empfindlicher Theile fast ganz schmerzlos ist, c) im Gegensatz zu 
den dbrigen Abscessen dieser Gegend die Schamlippen nicht ent- 
stellt, d) fast seit seiner Entstehung flnetuirt, e) unmittlBlbar un- 
ter der Schleknhaut des Einganges in die Vulva liegt, Q dass er 
sidh wenigstens scheinbar, sehr schnell öSbet, g) sehr hiuig red- 
divirt, was besonders zur Zeit der Menstruation oder nach Bxeet- 
seii in Beischlafe geschieht , h) dass er endlich eine einfiehe , 
eitrige Hypersecretion oder eine eirörmige H6hle zurfieklisst, dii 
Veranlassung zu mehrfachen Irrthämern in der Diagnose gebei 
kSnnen. 

17male unter 90 Fällen sind ähnliche Abscesse die Folge des 
ersten Beischlafes oder geschlechtlicher Aussehweiftingen. Dem m^ 
nächst steht als Ursache die Blennorrhoe. 

Die Erscheinungen der Entzfindung beschränken sieh auf das 
ergriffene Organ und ziehen die benachbarten Theile nur in ganz 
beschränktem Umfange in Mitleidenschaft. In keinem Falle endet 
ein derartiger Abscess mit einer Mastdarmscheiden-Fistel, wenn 
er sich selbst überlassen bleibt, weil unter der gesetzten Bedin- 
gung die Entleerung nie auf der Aussenfläche oder dem freien 
Rande der grossen Schamlippe geschieht. 
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Glefeh dfen Abseeiißen des Ansfährungfsfanges werden die Abs- 
cesse der Druse hfinfl; mit Cysten, Fisteln der Vulva und selkst 
mit Blennorrhoe verwecbselt. 

Man hfite sich sie nach der Aussenfläche der grossen Scham- 
lippe hin zu öffnen , sondern nehme die Operation nach innen nur 
wo möglich 10 der Tiefe der Palte zwischen den Nymphen und 
dem Schamüppenbändchen (pli nympho-labial) vor, um nicht Ver- 
anlassung zu einem Blindsacke zu geben, in welchem Schleim 
und Urin sich ansammeln wfirden. 

Wiederholen sich die Abscesse häufig, so bleibt kein anderes 
radicales Mittel , als jenachdem die Druse oder ihr Ausfuhrungs- 
gang vorzugsweise ergriffen sind, entweder die erstere zu extir- 
piren oder die Höhle des zweiten auf eine bleibende Art zu er- 
öffnen. 

Die Oeffnung des Ausfuhrungsganges ist bisweilen verengt 
oder ganz verschlossen, und diese Zustande werden nicht selten 
Veranlassung einer Hypersecretion von Eiter, eines Abscesses oder 
einer Schleimcyste (Kyste muqueux). Ein anderes Mal ist er ver- 
grössert, oder aber ganzlich zerstört und durch eine Oeffnung er- 
setzt, die zu einem Hohlsacke führt, in dem möglidierweise Harn 
und Sehleim angesammelt werden. 

Der ganze Schleimapparat der äussern Genitalien ist oft Her 
Sitz vom Schleimcysten , die man bis zum heutigen Tage mit an- 
dern Cysten der Vulva verwechselt hat und deren Entwicklung, 
Sitz , Häufigkeit verkannt wurden und doch weiset ihre Organi- 
sation so wie die physikalische und chemische Beschaffenheit ihres 
Secretes unwiderleglich darauf hin, dass man es mit einer Schleim- 
druse zu thun habe. Die Section zeigt, dass diese Gebilde die 
theils ausschliesslichen Ausfuhrungsgänge , theils allein an den 
Granulationen oder endlich an beiden zugleich sitzen , fest an den 
Nachbarorganen haften und sich nur mit Schwierigkeiten ganz aus 
ihnen auslösen lassen. Das einfache Einschneiden derselben, wor- 
auf man einen gewissen Grund von Reizung anbringt, das Scari- 
ficiren derselben, ihre partielle Entfernung oder die Cauterisation 
bewirkt momentane Heilung, radicale Genesung wird hingegen nur 
durch die völlige Bxtirpation herbeigeführt. 
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Auch Blennorrboeo , syphilitische Abscesse, Chancres oder 
Neobilduogen Iconnen im genannten Apparate ihren Sitz anfschla- 
gen *). 



*) Derselbe Aotor weist in den M^maires de VAcad^wUe de M^deciney 
tarne \k. Paris 1849^ pag. 501 etc, nach, dass der Lupus auch an 
der Vulva und amPeritonaeum vorkomme. Zum Beweise hiefiir fuhrt 
er 9 Fälle an und begleitet seine Abhandlung mit schönen Abbildun- 
gen, die an der Natur der Krankheit nicht zweifeln lassen. 
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IHe Spilftler. 

tfis Ist ein alter Grundsatz der englischen Regierung, sich in in- 
nere Verhältnisse und Angelegenheiten des Landes so wenig als 
möglich zu mischen. 

Sie hingt ihm auch hinsichtlich des Spitalwesens an und über- 
lässt die Errichtung und Erhaltung von derlei wohlthätigen Anstal- 
ten mit wenigen Ausnahmen den Gemeinden und dem Wohlthätig- 
keitssinne von Privaten. Die Spitäler werden demgemäss von det 
Regienmg nur gleich einer andern Privatperson mit Geld unter- 
stützt , sie- übt keinen Einfluss auf die Verwaltung derselben , son- 
dern tiberlässt sie ihrem eigenen Geschicke und dem durch viel- 
fache Uebung praetisch herangebildeten Sinne des zmiächst bethei- 
ligten Publikums, das sich fast immer leicht aus der Klemme 
zieht. 

Folgendes ist die beiläufige Geschichte der Gründung fast aller 
Hospitäler in Gross-Britannien : Einem wohlthätigen und mit den Be- 
dürfnissen der Gemeinde vertrauten Hanne fällt die Nothweadigkeit 
der Gründung einer neuen Wohlthätigkeitsanstalt bei, er setzt sieh 
mit einem mehr oder weniger bedentenden Beitrage an die Spitze 
und ladet auf den verschiedenen Wegen der Oeffentlicbkdt zurTheil-» 
nähme ein. Ist ein bestimmter Bedarf gedeekt • so wählen die Spen- 
der dn Gdmitä, das nnn die Geschäfte in die Hand nimmt, worauf die 
allgemeine Versammlung derselben gewohnlich ein durchlauchtiges 
oder erlauchtes Haupt zum Protector, femer Glieder hoher Fumi- 
lien zu Präsidenten^ VicepRäsidenten «• dgl. ernennt. Auch wird der 
entweder auf einmal, oder aiyähriieh zu entrichtende Geldbeitrag 
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bestimmt, der das Recht gibt eine bestimmte Anzahl Holfsbedärfti- 
ger zur Aufnahme ins Krankenhaus zu empfehlen. Ausser einem 
plötzlich sich ereignenden Unglücksfalle wird in der Regel Nieoiaiid 
ohne eine solche Empfehlung eines Govemors — so heissen jene 
Berechtigten — zugelassen. 

Der Verwaltungsrath erwählt endlich auf eine bestimmte Zeit die 
Aerzte des Hauses. 

Während in einer jäbrlieheB Veramamlung aller Theilnehmer 
über die allgemeineren Interessen des Institutes verhandelt wird« 
übernimmt ein kleineres Comit6, das aus einer bestimmten Anzahl 
Governors besteht und dem der Hausarzt als Mitglied beigegeben 
ist, die laufenden Geschäfte, versammelt sich wöchentlich, nimmt 
Kranke auf und entlässt sie, contrahirt die Lieferungen an Lebens- 
mitteln, die Herbeisehaffung der Hanseinrichtung, empfängt nnd 
bezahlt die Rechnungen etc. etc. 

Diesem Ausschusse ist ein Secretär untergeordnet, der bezahlt 
wird und die Schreibgeschäfte besorgt. 

Das Allgemeine dieser Gesehäflsffihning wird selbst bei des 
grossem Spitälern beibehalten, nur versteht es sieh von selbst, 
dass da mehrere einzelnen Geschäften vorstehende Comit^s erwählt 
und mehrere Beamte ernannt werden mfissen , ohne dass sidi ab«r 
die Art ihrer Wirksamkeit ändert. 

Dieses Selbstverwaltungs-Princip bringt übrigens natürlich ^e 
nngemein grosse Mannigfaltigkeit der Nebenbestimmungen des Ver- 
waltoBgsganges der einzelnen Krankenhäuser mit sich, die eine 
auf alle oder auch nur für die meisten Anstalten passende UAw- 
sieht nnmoglich machen. 

Die Vortheile nnd die Naditheile dieses Systemes liegen auf der 
Hand. Die einzelnen Gemeinden, besonders wenn sie in dergleieheB 
Geschäften die nothwendige Erfahrung besitzen, wissen meist am be« 
sten was ihnen in solchen Angelegenheiten firommt Anstalten, dto 
ausschliesslieh durch freiwillige Gaben begrfindet nnd erhalten wer- 
den, fallen natfirlieh weder dem Staate, noch der Gemeinde (in- 
sofeme sie sieb nicht betheillgen will) zur Ust Die Seibetver- 
waltung bringt eine viel sdinellere, einftehere, wohlfeilem Oe* 
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bahrong m Stande. Der wahren Wohlthätigkeit werden dadurch 
Wege znr Uebung der schönsten Christenpflicht an die Hand ge- 
geben, wie sie sonst aus dem Grande weniger sicher Torgezeieh- 
net sind, weil man einerseits gewohnt ist auf die Regiemng als 
die Spenderin hinzuweisen und von ihr so Maanigfiiltiges zu er- 
warten, dass am Ende ihre Kräfte entweder hier oder an einer 
andern Stelle kaum hinreichen — und weil anderersdts deijenige« 
der gibt, liebt, dass es ihm gegSnnt sei, in die Binzelnheiten der 
Verwendung seiner Gabe ein Wörtchen mitzusprechen und sieh 
zurückzieht, wenn diese Bedingung wegfällt. Einzelne Beispiele 
?en unermiideten Spendern, deren Gaben an Reiehthum auf dem 
Continente gewiss selten erreicht wurden, sind unter andern Dr. 
Messe und Guy — jener Grunder des grossartigen Gebärhauses 
in Dublin, dieser des nach ihm benannten G u y^s Hospital in Lon- 
den« femer John Lydecker, der zurGrfindnng des Seemanna- 
hospitales 68,790 Pfund Sterl. vermachte. — Die reiche Classe 
in England weiss indess wohl, dass sie selbst durdi ihre Wohl- 
ÜultigkMtsleistuagen nicht zu kurz kommt Es ist diese zur grSss- 
ten Oeffentlichkeit kommende Wohlthätigkeit, dieses System der 
AufiMhme in die Spitäler durch Empfehlungsbriefe, mithin dieser 
unmittelbar«! Unterstützung des Armen durch den Reichen zur Zeit 
setaier grSssten Noth dnes der vielen Bande, das in diesem meri[- 
würdigen Lande den Dfirfligen an den Besitzenden und den Adel 
ketteL 

Dagegen sind die Spitäler natürlicherweise von den Verände- 
rungen in den VermSgensverhältnissen , dem jedesmaligen Wohn- 
orte, dem guten Willen oder endlich dem Ableben ihrer WoU- 
thäter ganz abhängig, so dass sie viele Ausgaben nidit unternehmen 
können, da sie auf keine gewissen Einnahmen rechnen können. 
Nicht selten sind die durcdi ähnliche Ereignisse gezwungen, die 
Zahl der Aufnahmen bedeutend zu beschränken , obwohl das Hans 
dem Räume naeh im Stande wäre, viel mehr Kranke zu fassen — 
kurz es macht sich hi«r der wesentliche Unterschied zwisdum 
einem festgestellten und einem ungewissen, von Jahr zu Jahr 
sdiwankmiden Einkommen geltend. — Obwohl man die NameiM- 
liaten der Govemors leicht in jedem Spitale bekommt, und dar«» 



1« 

nach Gelegenheit hat bei dem einen oder dem andern um ein Bm- 
pfehlungssehreiben naehzasnchen, das gewöhnlich ohne Sdiwierig- 
Iceit verabfolgt wird, eo ist doeh nicht zn übersehen, dass es im- 
mer Gnadensaehe des Govemors bleibt, ein solches, das alMn die 
Aufnahme möglich macht, ansznstellen, — dass der Zeit- nnd Mfi- 
heanfwand bisweilen in dem Ungeheuern London sehr beträchtlich 
ist, um einen Govemor aufzusuchen und sollte derselbe nicht an- 
zutreffen sein oder über die für ihn verfugbare Zahl Kranker schon 
Vorsorge getroffen haben, noch zu einem zweiten und dritten 
seine Zuflucht zu nehmen, bei denen die obigen Umstände alle 
sehr glucklich sich gestalten müssen, damit der arme Kranke end- 
lich, nach vielleicht tagelangem Harren, unter Dach komme. Snd- 
lieh ist es sehr begreiflich , dass der Governor zunichst für setne 
Dienstleute, für deren Verwandte und Freunde in Anspruch ge- 
nommen wird , dass daher immer eine Anzahl Personen 9 die die 
Wohlthat der Aufnahme in ein Krankenhaus nachsuchen und ihrer 
wahrhaft bedürftig sind, abgewiesen werden mfissen. — Die läng- 
ste Dauer des Aufenthaltes ist femer in mehreren Spitälern fest- 
gesetzt und Fälle von ansteckenden Krankheiten werden in man- 
chen Krankenhäusern nicht angenommen, wahrscheinlich mit Rück- 
sicht darauf, dass ffir viele derselben eigene Anstalten bestehen. 
Die Wahl der Spitalsärzte durch ein Comit^ von Laien , in de- 
ren Mitte nicht immer ein Arzt sieh beflndet, muss wohl um so 
mehr den Intriguen freien Spielraum geben, als gewöhnlich nidit 
allbekannte Aerzte des allerersten Ranges sich um diese Plätte be- 
werben, die unmittelbar durchaus keinen materiellen Vortheil ge- 
währen, sondern jüngere Aerzte, die gerade begonnen haben, -sieh 
einen Ruf zu machen, nach einer solchen Stellung streben, un 
denselben zu befestigen und auszudehnen und um eine Zahl 
von Schalem um sich zu versammeln. Ein Comit^ von Laien 
mag wohl, ohne durch den ausgezeichneten Ruf eines Man- 
nes oder durch eine mit den Candidaten in voller Sifiung durch 
rtne ärztliche Celebrität zu diesem Zwecke abgehaltene Pri- 
(mg oder durch eine gemeinschaftliche Berathnng mit 
einem leitenden Sterne der Wissenschaft einen Anhaltspunkt ge- 
wonnen zu haben — bisweilen in arger Verlegenheit sich befln- 



115 

den, eine Wahl zu einem ärztlichen Posten zu treffen, wenn man 
nicht eben die rein persönlichen Grunde des Gefallens, der Physio* 
gnomik, der Cotterie u. dgl. als ausschliessend hestinunend gri-* 
ten lassen will. Hiegegen werfen die Englander gewöhnlich ein, 
was freilidi für den Takt des Publikums und solcher Gomit^ 
sprechen wurde, dass Alle, die spater bedeutende Männer 
der Wissenschaften wurden, zu Spitalsärzten erkoren worden wa- 
ren», mit Ausnahme eines Einzigen, der nach seiner EigenthumUch- 
keit für eine solche Stelle nicht passte, der vergebens Schritte zu 
solchem Ende that und jetzt eine Zierde einer theoretisch-practi- 
seben Wissenschaft ist, ohne sich im Spitale mit dem Krankenbette 
zu befossen. 

Einer der bedeutendsten Nachtheile des englischen Systeme« 
ist endlich der , dass jedes Zusammenwirken der einzelnen Heil- 
anstalten einer so immensen Stadt wie London in gewöhnlicben 
Zeiten kaum möglich ist. 

Die 80 eben geschilderte Entstehungs- und Verwaltungaarl 
der Spitäli^ lassen eine fast ins Unendliche gehende Verschieden- 
heit dersf Iben zu , die nach Vermögen der Wohlthäter , VerwaK 
tongstalent des Comit^ u. dgL im äussern Ansehen «nd innerer 
Einrichtiipg von einander abweichen. Im Allgemeinen jedoch sind 
die englischen Spitäler kleiner als die auf dem Continente und 
haben der äussern Structur nach mehr Aehnlichkeit mit Wohnhäu- 
sern.. Man sieht übrigens hier, wie überall im Lande, wie Maschi- 
nen uiid alles hieher gehörige massenhafte Verbreitung finden und 
zum Bedur&iisse geworden sind. Ich erinnere m|ch z. 9* nicht irgeüd 
ein Spibd gesehen zu haben, in dem nicht dnrch dergleichen das 
Wasser, in die höhern Stockwerke gepumpt worden wäre, und zwar 
oft sowohl kaltes als warmes etc. etc. 

Besonders Jenem, der aus den französischen Spitälern • mit 
ihren Prunkböden und anderweitigem Flitter kommt, ist die Prunk- 
losigkeit und ungemeine Einfachheit auffallend, die hier herrscht. 
Niedere , ungeschmfickte Betten ohne Vorhänge stehen hier weit 
auseinander in geringer Anzahl und bieten einen auffallenden Con • 
trast mit den glänzenden enormen Krankensälen , die in Paris und 
Strassbnrg so unglaublich mit Kranken angefällt sind. 
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Wie in jedes Gentlemans Hnuse sind ancb hier fiberall Camine, 
deren Flamme mit Kohlen gespeist wird. Nicht selten sind die Sile 
mit Gas erlenehtet. 

Eine besonders grosse Sorge verwendet man fiberall anf die 
Ventilation; in Thfiren nnd Manern sieht man Locher, die mit der 
freien Luft der Strasse oder der Corridore in Verbindung stehen. 
(Eine genauere Beschreibung einer solchen Vorrichtung soll bei der 
Analyse des Dubliner Gebfirhauses folgen.) Auch hier ist die Man- 
nigfaltigkeit sehr gross , man sucht seinen Zweck bald dureh da- 
fache Oeffnungen , bald durch Klappen , die an der Zimmerdecke , 
und am Fussboden angebracht werden, bald durch Verschieben 
eines Theiles der Fenster, bald durch Röhren, die nach aussen 
und nach den Zimmern zu mfinden, zu erreichen *)• 

Ueberall sieht man Capellen , die bei weitem der gesohmfick^ 
teste Theil des Hauses sind. 6ew6hnlich hat man in denselben 
einen etwas sonderbaren, profanen Anblick: den Wandschmndc 
bilden nämlich Tafeln , auf denen die Namen der Wohlthäter mit 
den geleisteten Geldbeiträgen verzeichnet sind. Eine Einrichtung, 
die hier am Platze sein durfte, zu berfihren und deren Förmlich- 
keit vns auffallt, ist, dass die Kranken in einigen Spitfilem bei 
ihrem Anstritte gedruckte Zettel erhalten, die sie an ihrePhr- 
rer zu fiberreichen haben und die folgenden Inhaltes sind: -^ 
»Having lately received great Mercies fromAllmighty God, hj 
being Cured at the . . hospital, desires to retum humble and 
heartyThanks for the same.« Auf derRfickseite steht in vielU^t«' 
neren Lettern : »Note-Thi» Paper to be taken by you, and delive- 
red to the Clerk at your place of Worship next Sabbath-day, 
where you are to attend and offer up your Prayers and Thanks- 
giving for the Recovery or Relieve you may have received.« Also 
eine vom Spitale officiell dem ehemaligen Patienten an^tragene 
Danksagung an den lieben Gott! 



*) Vergl. das Neue oder das Zweckmässige im Baue, in der Einrich- 
tung und im Hausrathe der Spitäler etc. nach dem ämtlichen Be- 
suche der Londoner Industrieausstellung etc. von Dr. L. E. Rieg- 
ler. Wien 1851. 
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Die vom Comit^ ernaiinten Spitalsirzte , die darehaas keine 
Emoliiiiiaite für ihre Dienste «rhalteo, besacben in d^ Regel nur 
dreimal wdehentlieh die Kraalcen, in der Zwisehoizeil sind sie 
dem im Spitale wohnenden »Hauschirurgen« aberlassen , der ge- 
wobalieh ein sehr junger Arzt , nieht selten ein Stndic^render der 
Mediein ist. 

Mit den Spitälern ist gewohnlich eine Art Dispensary verbun- 
den, d. h. die Aerzte sehen an den Tagen ihres Spitalbesuehes 
eine manchmal sehr grosse Anzahl Kranke, für die entweder kein 
Platz im Krankenhause ist oder deren Zustand den Aufenthalt da- 
selbst nicht dringend erheischt, geben ihnen ärztlichen Rath und 
Medikamente auf Kosten des Spitalfondes. Der Zudrang zu solchen 
Ordinationen ist bisweilen ungemein gross und sie ersetzen eini- 
germassen die gewiss zu geringe Zahl von Zufluchtsstätten, die 
wenigstens in London den Hulfebedurftigen offen stehen. 

Ausser den zum Theile Ungeheuern Sammlungen, die einzelne 
Anstalten, z. B. das College of Surgeons in London, besitzen (es ist 
diess die berühmte Sammlung, die von John Hunt er zusammen- 
gebracht wurde), bestehen fast bei jedem Spitale Sammlungen ana- 
tomischer Präparate, Gypsabdrucke bisweilen von seltener Schönheit 
u. dgl. Nicht selten haben später hoch berühmt gewordene Män- 
ner, nachdem sie ihre Stelle im Spitale aufgegeben hatten, die 
Sammlungen derselben durch ihre früheren Arbeiten bereichert; 
so sieht man in der schönen Sammlung von 6uy*s Hospital Prä- 
parate von Sir A s 1 1 e y C o o p e r , so begegnet man in St. 
Georges Hospital Arbeiten von Sir Benjamin Brodie. Es sind 
diess gleichsam Vermächtnisse jener Männer an die Anstalten, 
denen sie ihre erste Stellung und durch dort erworbene rei- 
che Erfahrung die Grundlage zu ihrer nachherigen Stellung 
verdanken ; denn Aerzte , die sich eine gewisse Geltung erworben 
haben, und deren Praxis sich sehr gemehrt hat , entsagen häufig 
ihrer Spitalsanstellung und erhalten den Titel von Consulting Phy- 
sicians, der übrigens reine Ehrensache ohne irgend welche Leistung 
ist, so ist Bright (morbus Brightii) Consulting Physician anGuy*s 
Hospital, L c c k am General Lying-in Hospital u. s. w. 

Ein ungemein grosser Vorzug der in englischen Spitälern auf- 



bewahrten Sammliingen vor vielen ähnlichen anf dem Continente 
besteht in der leichten Zngfinglichkeit und dem Offenstehen derselben 
zum Gebrauche der Studierenden. Nicht nur, dass der Eintritt den 
ganzen Tag aber gestattet ist , liegen in den meisten derselben zur 
freien Benutzung mehrere Exemplare des vollständigen Kataloges 
der Sammlung auf ! 



Terhältnisse des ärztlichen Standest 



Eine jener Einrichtungen« die für den Fremden ungemein 
schwer zu verstehen sind , ist die Eintheilang des ärztlichen Stan- 
des in Physicians, in Surgeons und in Apothecaries. In London 
und Dublin bestehen nämlich dreierlei Verbindungen (CSolIeges) : die 
der eigentlichen Aerzte (Physicians), die der (Surgeons) und end- 
lich die der sogenannten Apothecaries, d. h. Männer, die eine 
ärztliche Erziehung genossen haben, die aber hinfort nicht nur 
Kranke behandeln , sondern ihnen auch Medicamente gegen Bezah- 
lung verabreichen. Nur in Schottland existiren keine Apothecaries. 

Die Bedingungen um zur Mitgliedschaft eines dieser Collegien 
zugelassen zu werden, die allein zur Praxis berechtigt, 
sind wieder höchst verschieden. So muss man, um Mitglied des 
CoUegiums der Aerzte in London zu werden, 26 Jahre alt sein, 
und ein Zeugniss über moralische Auffuhrung und gemachte Stu- 
dien über Anatomie, theoretische, practische, gerichtliche Arznei- 
kunde, Chemie, Materia medica, Naturgeschichte (besonders Bo- 
tanik), Geburtshfilfe und die Anfangsgründe (Principles) der Chi- 
rurgie besitzen. Der Bewerber muss auf diese Studien wenigstens 
6 Jahre verwendet haben, wovon 3 auf die practischen Gegen- 
stände in einem Spitale von 100 Betten. Erst nachdem der Can- 
didat durch glaubwürdige Documente dargethan hat, dass er die- 
sen Erfordernissen Genfige geleistet habe, beginnen die speciellen 
von den Collegien veranstalteten Prüfungen. Die erste umfasst 
Anatomie und Physiologie und verbreitet sieh auf alle Fragen na- 
turhistorischen Inhaltes , die sich auf Bau und Functionen des 
menschlichen Körpers beziehen. 

Bei der zweiten Prüfung kommen die Ursachen und Sym- 
ptome der Krankheiten zur Sprache und was immer aus den ver- 
wandten Zweigen der Wissenschaft hiemit in Verbindung steht. 

Gegenstand der dritten Prüfung ist die Behandlung der 

Arneth, über d. Stand d.Gebnrtoh. in Frankreich. 9 
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Krankheiten, und schliesst in sich eine wissenschaftliehe Kenntniss 
aller Heilmittel. 

Diese mundlich zu beantwortenden Fragen werden grossten- 
theils in lateinischer und nur ausnahmsweise in englischer Spra- 
che gestellt 

Obgleich das Colleginm es ferner für wfinschenswerth hält , 
dass seine Genossen hinlängliche Kenntniss der griechischen Spra- 
che besitzen, so ist diess doch nicht unerlässlieh , sobald der 
Candidat in anderer Hinsicht sich als hinlänglich unterrichtet er- 
weist — wohl aber wird daraof bestanden , dass jeder Auftuneh- 
mende sich über genaues Vertrautsfein mit der lateinischen Spraehe 
als einem wesentlichen Theile jeder wissenschaftliehen (liberal) Er- 
ziehung ausweise. Demgemäss wird der Candidat vor jeder mfind- 
lichen Prfifung aufgefordert, eine Stelle ausHippokrates, Galen 
oder Aretäus laut ins Lateinische zu übersetzen, und falls er diess 
ablehnen sollte , so wird doch jedenfalls von ihm erwartet, dass er 
ein Stuck aus Celsus, Sydenham oder irgend einem lateinisch 
schreibenden ärztlichen Schriftsteller ins Englische fibertrage. 

Ausser diesen mundliehen Prüfungen sind an 3 verschiedenen 
Tagen schriftlich Fragen über die obigen Gegenstände in esg- 
lischer Sprache zu beantworten, und ebenso Uebersetzungen aus 
lateinischen oder griechischen medicinischen Werken zu verfassen. 

Sobald der Candidat allen genannten Erfordernissen Genüge 
geleistet, und die Summe von 568 fl. C. M. (darunter 150 fl. für 
Stämpel) erledigt hat, wird er Licentiat der Gesellschaft der Aerzte 
(Licentiat or Memberofthe Royal College of Physicians, London, oder 
wie es gewöhnlich abgekürzt dem Namen angefügt wird M. R. G. P.). 
Jährlich wird eine gewisse Anzahl Licentiaten zu eigentlichen Mit- 
gliedern (Fellows) erwählt, welche zur Leitung der Geschäflsange- 
legenheiten des College berufen sind , bei der die Licentiaten keine 
Stimme haben. Für diess Recht ist die Summe von 550 fl. 80 kr. 
G. M. (ISO fl. C. M. für Stämpel) zu entrichten. 

Die Licentiates und Fellows des Collegiums von London und die 

Ueentiaten von Oxford und Cambridge sind gesetzlich allein be- 

reehtigt zgr Praxis in England und Wales (hinwieder nicht in Sehott- 

land lud Irland). Unter die nicht mehr in Ausübung konmienden, 

f Meh tamer in Getetieakraft stehenden Vorrechte des Präsi- 
i] 
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deuten und Aiuschasses (Cionrt) des ColleginmB der Aerzte gehört 
aiieh, »solehe PersoDen« die ihr Ansehen verachten« (they have the 
fewer of eommitting individuals eontemning their authority to 
Newgate), ins GefSngniss setzen zu lassen. 

Wer im Anstände studiert hat, mnss, sobald er sich zn den 
angilbenen Prdfangen meldet, ausser den schon eben angeführten 
Belegen hinterlegter Studien, naehweissen, dass er in einem allge- 
meinen Spitale in England wenigstens 1 Jahr den ärztlichen Be- 
svehen beigewohnt hat.*) 

Neben dem Maximum wollen wir nun auch das Minimum erfüll- 
ter Bedinpngen anfuhren, das in England zur ärztlichen Praxis, 
wenn auch zur untersten Stufe derselben, berechtigt, wir meinen 
dfo Erlnubniss als Apothecary zu practieiren, d. h. Kranken ärzt- 
lichen Rath zu ertheilen und ihnen Medicamente zu verabfolgen : 

1. Vorausgegangene 5jährige Lehrzeit bei einem Apothecary. 

S. Alter von Sl Jahren. 

3. Zeugniss über gutes moralisches Betragen. 

4. Belege über die nachstehend aufzuzählenden, in der folgen- 
den bestimmten Ordnung vollendeten Studien; 

Erstes Jahr. Wintercurs(zu6Monaten). Chemie.— Ana- 
tomie und Physiologie. — Anatomische Demonstrationen. Som mer- 
c u r s (zu 8 Monaten). Materia medica und Therapie (?) (Therapeutics). 
— Botanik — Geburtshiilfe (!) — Frauen- und Kinderkrankheiten 0) 

Zweites Jahr. Wintercurs. Anatomie und Physiologie 
mit anatomischen Demonstrationen und Sectionen. ^ Theoretische 
und practische Medicin. — Praxis der Medicin**). — Sommer- 
cur 8. Praxis der Medicin**). — Geburtshiilfe. — Frauen- und 
Kinderkrankheiten. — Gerichtliche Arzneikunde. — Practische 
Chemie***)« — Pathologische Anatomie. — Klinische Medicin. 



*> 7A« bondon and Provindal Medical Directory. lAtndon 18^0.^9. 1S9. 
**) Die Praxis der Medicin muss durch 18 Monate, wovon IS in einem 
Spilale, die übrigen 6 allenfalls in einem Dispensary, verfolgt werden. 
***) Unter »practischer Chemie" wird ein Cursus verstanden , der dem 
Candidaten Gelegenheit gibt, die gewöhnlichen chemischen Manipu- 
lationen selbst vorzunehmen, und die Kenntniss der Reagentien der 
Gifte sieh su erwerben. 

9 ♦ 



181 

Drittes Jahr. Wintereurs. Sectionen. — Theoretisebe 
und praetisehe Medicin. — Medicinisehe Praxis *)• — Pathologische 
Anatomie und Iclinische Medicin. — Praetisehe Geburtshulfe, wati 
immer der Candidat nach dem ersten theoretischen Cursus über 
diese Wissenschaft dazu Zeit findet. 

In den Statuten folgen hierauf einige nothwendige Bedingun- 
gen, um festzustellen, welche Personen als Lehrer der Fächer ai^ 
gesehen werden dfirfen. 

5. Studierende, die zwei Wintercurse der eben beschriebenen 
medicinischen Studien yollendet haben, werden zu einer Prüfung 
ihrer Kenntnisse der lateinischen Sprache zugelassen. 

6. Endlich ist folgende Prüfung zu bestehen : 

a) Stellen aus den 4 ersten Büchern von Celsus de Hedicina 
und der ersten 23 Bucher aus Gregory's Conspectus Medicinae 
Theoreticae, 

b) Aerztliche Recepte und die Pharmacopoea Londinensis zu 
fibersetzen. 

c) Fragen aus der Chemie, 

d) Materia Medica und Therapie, 

e) Botanik, 

f) Anatomie und Physiologie, 

g) Der theoretischen und practischen Medicin, mit Einschluss von 
Geburtshulfe und Kinderkrankheiten zu beantworten. 

Hat der Candidat hierin Genüge geleistet, und weno er k 
London bleiben will, 100 fl. C. M., wenn er seinen Aufenthalt im 
fibrigen England aufschlagen will, 60 fl. C. M. bezahlt, so steht 
seiner Aufnahme als Licentiat der Gesellschaft der Apotheearies 
(L S. A.) nichts mehr im Wege**). 

Stets muss jedoch im Auge behalten werden, dass diese Auf- 
nahmen in verschiedene ärztliche CoUegien nichts zu thun haben 
mit den von den Universitäten zu verleihenden Graden eines Ba- 
ealaureus oder Doctors der Medicin, welche z. B. in London nicht 



*) Die Praxis der Medicin mass durch 18 Monate, wovon IS in einem 
Spitale , die übrigen 6 allenfalls in einem Dispensary, verfolgt werden. 
**) London and Provincial Medical Directory. 1850. p, 141. 
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einmal erfordert werden, am jene zu erlangen, d. h. es kann Je- 
mand sehr gnt Fellow des College of Physicians in London sein« 
somit den höhern Grad der Mitgliedschaft dieses CoUegiums er- 
reieht haben, ohne dass ihm je von einer Universität irgend ein Titel 
verliehen worden ist. 

Nach nnsem Einriehtnngen lantet das freilieh etwas sonderbar, 
es liegt aber hierin keine Ursache zur Rfige. 

Eine andere Frage ist die , ob es wfinschenswerth sein könne, 
dass versehiedene arztliche CoUegien so ungemein verschiedene Be- 
dingungen zur Aufnahme in ihre Blitte machen, wodurch sie aber 
zur Ausübung berechtigen. Wenn man in Deutschland, und mit 
Rocht, so viel aber den ärztlichen »Dualismus« geschrieben und 
geq^roeben hat, was liesse sich erst dagegen sagen , dass man auf 
so verschiedenartigem Wege nach dem Einen Ziele — der ärzt- 
lidien Berechtigung — steuern dürfe. 

Wir sagen hiebei kein Wort über die schon längst gekannte 
und oft getadelte Stellung der Apothecaries, die in Einer Person 
ärztlichen Rath geben und Medicamente verkaufen, welcher Umstand 
auf dem flachen Lande nicht selten zu ungemeinen Missständen fuhrt. 
Wir sagen auch nichts fiber die Möglichkeit sich bei den Apothe- 
caries und den Apothekern in unserm Sinne des Wortes Gifte u. dgl. 
nach jedesmaligem Wunsche ohne alle ControUe zu kaufen , denn 
man ist auch in England über das Schädliche dieser Massregel einig 
und gdit damit um, Verbesserungen einzufuhren. 

yne es aber moglidi sein solle, nach Studien, die nur 18 
Monate in Anspruch genommen haben, und noch dazu in den klei- 
nen Anstalten, diedenCandidaten in England gewöhnlich zu Gebote 
stehen, hinreidiende Kenntnisse zur wirklichen Befähigung zu er- 
werben, ist unerklärlicL Nach vielen Erkundigungen, die ich hier- 
über einzog, ist die Folge hievon jene, welche man a priori ver- 
muthen musste. Die Apothecaries auf dem freien Lande gehen nicht 
selten ausschliesslich dem Erwert^ nach, in kurzer Zeit ist die 
letzte Spur von den in wenigen Monaten zusammengerafiften medi- 
ciflischen Kenntnissen verflogen, ja es ist nicht einmal das Bedfirf- 
niss KuruckgeblidMn , nur theilweise Fortschritte zu machen, und 
wie das immer so geht, wenn reelles Wissen fehlt , man will am 
Körper des Kranken meistern und ihn durch kraftiges Eingreifen 
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nach Willkur leiten. Nicht selten liegt im Eigennütze des Manne!, 
der ja zogleich Verkäufer des Arzneimittels ist, ein neuer Sporn 
zur Anwendung von vielen und möglichst kostapieligen, wenn 
auch nicht in jedem Sinne kosthareq Medicamenten. In Sdiott« 
land, wo man mit Recht stolz darauf ist , das Institut der Apotte* 
caries nicht zu kennen, ist man voll von Erzählungen soldier ärzt* 
licher Missethaten, die jenseits des Tweed begangen wurden. 

Was die Anordnung der Studien der Apothecaries ang^, so 
seheint es doch sonderbar, schon nach einem 6monatlichen Cursis 
fiber Chemie, Anatomie und Physiologie den Candidaten für fähig 
zu halten, Vorlesungen über Geburtshulfe , ja über Frauen- und 
Kinderkrankheiten zu hören, bevor er noch ein Wort von dtn 
Symptomen irgend einer Krankheit weiss. Sehr beachtenswerUi 
ist hinwieder, dass die »ehreiiwerthe« (worshipfui) fiesellschaft der 
Apothecaries den Fortschritt so sehr beräeksichtigt, dass sie trotz 
der ungemein kurzen Frist, die sie für ihre Adepten nothwendig 
hält, einen Winter- und einen Sommercurs für pa- 
thologische Anatomie (morbid anatomy) vorschreibt! 

Im höcinten Ansehen unter diesen Körperschaften steht das 
College of Physicians , etwas weniger in Achtung das College of 
Surgeons, zu dem übrigens Männer wie der allgemein verehrte 
Bei^amin Brodie zählen, und das im Besitze des barthmten 
Honterian-Museum ist, an dem Owen undQueckett wirken; der 
Anzahl nach scheinen ihm die meisten Aerzte Londons zmvgehö? 
ren. Wie übrigens schon der Name anzeigt, wird bei den Prüfun- 
gen für die Mitgliedschaft des College of Physicians mehr'Vie »in- 
aere« Medicin, bei jener des College of Surgeons mehr die Kennt- 
niss der »äussern« Krankheiten berücksichtiget. Bei den Apothe- 
caries ist begreiflicherweise der Verkauf das Vorherrschende, und 
wenige Männer der Wissenschaft von einiger Auszeichnung dürften 
zn dieser Corporation zählen. Nicht wenige Aerzte gehören ater 
zugleich einem der CoUegien und der Apothecaries Company an, 
und werden hiedurch sogenannte General Practitioners. 

In London fordert die ärztliche Etiquette, dass ein Physidui 
durchaus nur innere Krankheiten behandle , während ein Surgeon 
ausschliesslich sich mit äusseren Krankheiten beschäftigt Die 
Grenzen sind äusserst straff gezogen — wie ungemein streng 
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man an dem hierin Hergebrachten hält, mag eine im weiten ant- 
liehen Kreise mir erzählte Anekdote darthun : Einer der jetzt rer- 
storbenen Präsidenten des College of Physicians fuhr mit einem 
intimen Freunde auf der Eisenbahn. Plötzlich wurde dieser vom 
Schlage getroffen. Der Doctor hielt es so weit unter seiner Wurde« 
dem Kranken eine Ader zu öffnen, dass er trotz der Gefohr, die 
der Aufschub mit sich bringen musste, zum nächsten Chirurgen 
schiokte, um diese Operation vornehmen zu lassen, und als man 
ihn fragte, wie es ihm denn möglich gewesen sei, nicht selbst 
einzu0ehreiten , berief er sich auf das ärztliche Herkommen. 

Indess soll auch diese Scheidewand, wie so manches Andere, 
nach und nach fallen, und die Unterschiede zwischen den ver- 
schiedenen ärztlichen Rangdassen weniger ubertridren hervortreten. 

Es ist noch nicht so lange , dass Aceoucheurs in das Coli«- 
gium der Aerzte*) aufgenommen werden, doch hat sich seit dieser 
kurzen Zeit die Seen« so sehr geändert, dass ich an der Spitze 
des iriscfien und schottischen Collegiums Männer traf, die sieh 
ausschliesslich mit Gebuctshdlfe beschäftigten. (Collins in Dublin 
und Simpson in Edinburg.) Der seitdem aufgetauchte Unterschied 
zwischen Physieian - Accoucheur und Surgeon-Accoucheur leuchtet 
aus dem bisher Gesagten von selbst ein. 

Kaum begreiflich ist es für Fremde, dass die auf ihre Selbst- 
ständigkeit und persönliche Unabhängigkeit mit solcher Eifersucht 
pochenden Briten so häufig sieh an ihre Aerzte verkaufen las- 
sen. Idi wenigstens habe keinen andern Ausdruck für folftnden 
Vorgang, der zu den täglichen Ereignissen gehört. Ein Arzt, den 
Alter oder Sehwinden der Kräfte zwingen, sich von seinen Ge- 
schäften zurfickzuziehen, kundigt dieses Vorhaben in irgend einem 
medieinischen Blatt (wozu besonders häufig die »Lancet« gewählt 
wird) an, mit der Bestimmung des Preises, den er dafür fordert. 



*) Nach Ramsbotha m^s Zeug^nias (s. die Vorrede zur ersten Aus- 
gabe seines ausgezeichneten Lehrbuches der Geburlshülfe) ist dieser 
Fortschritt zunfiehst einer Gesellschaft von Gebnrtshelfern za ver- 
danken, die sich 1SS6 in London constituirte, und nach mancherlei 
Bemühungen ihren Zweck znm Theile durch die Dazwischenkunft 
von Sir R. Peel erreichte. 
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um seinen Platz an einen Rfistigeren abzutreten. Wer die ^Sonune 
erlegen kann, ist der erwünschte Mann, der nun von dem Alten 
seinen bisherigen Patienten aufs Wärmste empfohlen wird! Und so 
hält man es nicht etwa bloss in kleinen Provinzialstädten, wo man 
keine grosse Auswahl hat, und demnach den ersten Empfih- 
lenen auch für den besten Arzt halten muss, sondern dieses öffent- 
liche Geheimniss geht täglich vor Aller Augen in dem ungeheuren 
London vor sich — Alle kennen den geschlossenen Handel, und 
überliefern sich dem Käufer. Dergestalt kennt man auch die »Er- 
ben« der bedeutendsten Geburtshelfer, die nun freilich oft in we- 
niger bedeutende Hände fällt. 

Eben so ungekannt durfte bei uns das System der Partner- 
schaft sein , das aber allerdings in London weniger ausgebildet zu 
sein scheint, als auf dem flachen Lande : Zwei an einem Orte woh- 
nende Aerzte associren sich zu Gewinn und Verlust — der jedes- 
mal gerade zu Hause Befindliche geht zu dem Patienten , der die 
Firma ruft — beim nächsten Erkrankungsfalle, vielleicht schon am 
nächsten Tage, sieht er den andern »Gesellschafter.« 

In jeder Nummer der »Lancet« finden sich solche Ankfindi- 
pngen. Ich nehme die erste Nummer dieses Journals, das mir in 
die Hände fällt (8. Februar 1851) und finde wie gewöhnlich die 
ganze letzte Seite voll von dergleichen Nachrichten. 

Einige davon mögen hier stehen: 

»Ein Käufer wurde sieh finden für eine gute Praxis von 4000 
— ^7000 fl. jährlich (oder eine Partnerschaft von gleichem Betrage) 
unter der Voraussetzung einer gunstigen Lage des Wohnortes, etwa 
30—50 (engl.) Meilen von London. Anerbieten übernimmt Mr. 
Orridge, 30, Bucklersbury, Cheapside.« 

»Eine vortreffliche Praxis zu vergeben, 80 (engl.) Meilen von 
London , die letztes Jahr mehr als 1000 Pf. (10,000 fl. G. M.) 
einbrachte. Bewerber müssen verheiratet, an gute Gesellschaft ge- 
wöhnt sein, und sich mit vortheilhaften Zeugnissen ausweisen kön- 
nen. Anfragen bei dem Secretär der London and Provincial Me- 
dical Protection and Benevolent Society, 43, Lincoln's-inn-Fields.« 
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Der deotlichste Beweis jedoch, dass dergleidien Gesehäfte oieht 
etwa Ausnahmen von der Regel sind, beweist der Umstand, dass in 
der vorerwähnten Nummer der »Lancet« ein eigenes Bureau fir 
solehe Unterhandlungen angekündigt wird. 

»Mr. Orridge, Medical Transfer Agent, 30, Bucklersbury, Lon- 
don and Valuer (ich setze den englischen Titel her, weil Mi ihn 
nicht so bezeichnend zu übersetzen wusste) erhielt die Erlaubniss, 
sich bei Ankündigung seiner Bereitwilligkdt, Aerzten zu dienen, 
auf das Zeugniss im höchsten Ansehen stehender Aerzte zu berufen, 
deren Angelegenheiten mit Bezug auf Ueb ertragung der Praxis 
und Partnerschaft er geleitet hat — eine Thatsache, die, wie 
er hoft, die hinlängliche Garantie fiber seine Methode, Geschäfte zu 
betreiben, geben wird. 

Mr. Orridge erlaubt sich darauf hinzuweisen, dass seine zahl- 
reichen Verbindungen Jenen, die ihre Praxis aufzugeben oder 
eine solche zu beginnen wünschen, ganz besondere Vortheile 
dart)ieten. 

Er sieht völlig ein, wie sehMllch unbeschränkte Oeffentlichkeit 
in Geschäften der Uebertragung der Praxis ist, und er spart keine 
Muhe, um Bewerber (applicants) für Kauf einer entsprechenden 
ärztlichen Stellung und guten Einkommens gehörig einzufuhren; 
das Gehdmniss über die gemachten Mittheilungen soll strenge be- 
wahrt bleiben. 

Aerzte, die im Begriffe sind, ihre Praxis zu beginnen, und Mr. 
Orridge (im Vertrauen) mit Angaben über ihre Wunsche hinsichtlich 
dnes Kaufes der Praxis beehren wollen, mögen sich fiberzeugt hal- 
ten, dass er sie benachrichtigen wird , so oft sich irgend eine vor- 
theilhafte Gelegenheit , ihre Wunsche zu realisiren, darbietet. 

Absdiätzungen von ärztlichem Vorrath und Immobilien (Pix- 
tures) werden mit aller Sorgfalt vorgenommen.« 



Dergleichen Dinge beziehen sich aber nicht etwa bloss auf*s 
freie Land, sondern auch auf die Praxis in London , wie die nach- 
stehende in der obigen Nummer der »Laneet« veröffimtlichte An- 
kfindigung beweist: 

»Eine zunehmende ärztliche Praxis, in einer guten Gegend Lon- 
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dons« ist zu vergeben. 600 Pf. zu erlegen für eine durch It Mo- 
nate fortgesetzte Einfuhrung in die Praxis durch Partnerschaft, wel- 
che die Uebertragung der Praxis auf ein quaüficirtes Individuum 
verbürgen wird. Aufträge an Laue und Lara, 14, Johnstreet, Adeipbi. 

Die Herren Laue und Lara , Agenten in ärztlichen Geschäften, 
4^ Johnstreet, Adelphi, haben immer über ärztliche Praxis, Partner- 
schaften und solche Beschäftipngen , die durch Aerzte aller Grade 
an den verschiedensten Orten betrieben werden, zu verf&gei. 

Nur Eine Bezahlung ist für ein gut vermitteltes Geschäft so- 
gleich aus dem Kaufschilling der Praxis zu erlegen. Jede Art von 
Geschäften wird für Aerzte zu einem billigen Preis besorgt. Assi- 
stenten werden kostenfrei für den sie anstellenden Arzt beschait. 

Nota. Jeder Partner der Firma seit ihrem Entstehen im Jahre 
1888 war Mitglied des ärztlichen Standes.« 



Besonders eigenthümlich schien mir, dass sowohl die Partner- 
schaft, als auch der Kauf der Praxis in England mehr zu Hause zu 
sein scheint als in Schottland , und dass man beide in Irland kaui 
kennt ; in Irland, wo doch die Mehrzahl viel gutmfithiger und zu- 
gleich viel ungebildeter scheint, als in England, will man von einem 
solchen »humbug« nichts wissen, während man si«h in dem als egoi- 
stisch, klug und misstrauisch verschrieenen England gläubig an ^ 
ärztliche »Haus« wendet, ohne sich viel zu bekfimmeni, war die 
»Procura« fuhrt. 

Wie naturlich gehen aus diesen Eigenthnmlichkeiten der car- 
porativen Stellungen der englischen Aerzte aueh Eigenthfimlichkeitfla 
der englischen Arzneiwissenschaft hervor. In einemReiche, 
wo in der Stadt und auf dem Lande die Grosszahl der Aerzte, die 
Apothecarles, angewiesen ist, in eigener Person ihre Arzneien au 
verkaufen, und nicht wie anderswo für die geleisteten Besuche, son- 
dern für die abgelieferten Medicamente honorirt zu werden , kann 
ein heilsamer Skepticismus in die wohlthätige Wirksamkeit dersel- 
ben nur schwer Platz greifen. Nirgend häufiger als in London stosst 
man auf Geheimmittel und die wenigsten englischen Familien schei- 
nen sich ganz ausser Berührung mit einem oder dem andern »No- 
strum« erhalten zu haben. Wenn wir an dergleichen auch anderswo 



keinen Mangel haben , ao ist doch ein so eolossaler Erfolg wie der 
M orHaiB*8 * der nach der gewSbnliehen Erzahloog aieh vom dfirf- 
Ügeii Mamie nm MilUoiiir und nicht etwa in Franca , sondern In 
vollwichtigen englischen Sovereigns , machte, nnerhört. 

Zu ähnlichen Dingen — nämlich zu häufigem und kräftigem 
Gd^ranche von eingreifenden Mitteln — muss auch der Uomtand 
fuhren, dass die eigentUehen Physicians fast nur (ausser bei den 
allerrrfchsten Familien) zn Consultationen gerufen werden. Der Ge- 
neral Praetitioner hat die zahlreichste Praxis in seiner Hand und 
ruft den Physician*) nur, wenn der Krankheitsfall eine gewisse 
Intensität erreicht hat Natfirlich kann dieser, der schon des so hoch 
steheüdenHonorarea wegen nur verhältnissmässig selten gerufen wird, 
sich nur ganz ausnahmsweise mit der exspectativen Methode befassen 
und 80 sind, wenn auch aus sehr verschiedenen Ursachen bei allen 
RangstoDm der ärztlichen Hierarchie kräftige Arzneimittel in starken 
Dosen in gutem Credit und sie zucken die Achseln , wenn anin 
ihnen Zweifel über den Werth eines solchen Verfahrens äussert, 
^ne sie jedoch widerlegen zu wollen und zu können. Dass übrigens 
das engÜBche IQima und ihre Lebensweise, im Allgemeinen gespro- 
chen, energischeres Handeln nothwendig mache, wird Niemand läug- 
nen wollen, der längere Zeit auf dem Inselreiche zugebracht, und 
an sich selbst erprobt hat, wie manche Veränderung seiner Nah- 
rungsverhältnisse ihm wunsehenswerth, ja zum Bedurfnisse werde. 

Wie sdwn erwähnt, besteht an jedem grösseren Spitale eine 
medidnische Schule, diess macht die Zahl der Lehrenden in London 
so gross, dass der Professortitel dort nicht besonders hoch ange- 
sdilagen wird. Hiezu kommt noch, dass die eigentlich berfihmteslen 
Aerzte daselbst schon längst wieder aufgehört haben zu lehren. Aus 
beiden Gründen nennen sich die Wenigsten Professor, sondern meist 
VhsB Doetor. Etwas anders gestaltet sich die Sache aus naheliegen- 
den Gründen in den andern Städten des Inselreiches. 



*) Vergl. Aber die englischen Zustände im Allgemeinen, besonders aber 
die ärztlichen, das interessante Werkchen: Erinnemng^en an Eng- 
land. 1841. — Von Dr. K. F. H. Marx, k. hannoY. Hofrathe and 
ProfeMor« Brannschweig 184S. 
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Einen grossen Yortheil hat fibrigens die bedeutende Mehrzahl 
der eigUschen Aerzte (besonders der Physicians, doch auch der 
Snrgeons) vor uns voraus : sie geht gewShnlidi aus wohlhabenden 
Familien hervor, wahrend diess bei uns zur Ausnahme gehört Die 
Folge davon liegt am Tage. Unsere englischen Faehg«iossen ge- 
iriessen eine sorgfältigere Erziehung als wir, und stehen hinwider 
so wie dnreh ihr besseres collegiales Gemeingefuhl in höherem An- 
sehen in der Gesellschaft. Das M. D. (Medicinae Doctor) auf Visit- 
karten und Briefen wird in grosser Achtung gehalten. Wie viel hie- 
ven, und nicht immer durch unser Verschulden ist bei uns anders I 
Wie wenige von uns haben schon früh das Glfidc gehabt, ihre volle 
Zeit, unbeirrt von Nahrungssorgen, ihren Studien widmen zu kön- 
nen 1 GewShnlich ist der Jungling, der künftig dem ärztlichen Stande 
angehören wird, schon vor der Zeit genSthiget, Andern Un- 
terricht in dem von ihm in frühem Jahren Eriemten zu geben. Und 
wenn wir gleich kdneswegs läugnen wollen, dass dergestalt in einer 
härteren Schule Herangereifte sieh nicht selten eben so gut, oft bes- 
ser zu ihrem Berufe bilden, als Glficklichere und Sorgenfreiere , so 
ist doch anderseits begreiflich, dass hierin wunschenswertkere Ver- 
hältnisse den Blick weiter, freier, die BiMnng allseitiger, die coUe- 
gialen Beziehungen freundlicher gestalten und den Stand als solchen 
ia den Augen des Publicums hd>en , das nicht bloss auf die Aerzte 
sieht, sondern — besonders in England — auch mf die Familien 
hinschielt, denen jene entsprossen sbid, ihre Wohlhabenheit und 
ihren politischen Binfluss abwagt. 

Wenn man in früheren Zeiten der deutschen Medicin bisweilen 
den Vorwurf machte, sie sei zu theoretisch, und die practische Rich- 
tung der englischen von gewissen Seiten als Vorzug hervorhob , so 
därfte sich die Scene grossentheils geändiert haben — man wird in 
neuem deutsehen Wericen seltner viel Raum auf Speculationen über 
die Wirkungsweise der Medicamente im Allgemeinen oder Beson- 
dera verwendet finden. Doch sind wir durch diese Wendung den Eng- 
ländern nicht näher gerfickt ; die englischen Aerzte glauben nach 
wie vor an die grosse Wirksamkeit der Arzneien, wir Deutsche sind 
in grosser Hisse von dem ubergrossen Vertrauen an die Kraft der 
»Heilstoffe« zurückgekommen , wobei uns allerdings das firfihere 
Jagen nach theoretischen Auseinandersetzungen vorgearbeitet haben 
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keinen Mangel haben , 80 ist doch ein so eolossaler Erfolg wie der 
Morri8<«*8 * der nach der gewöhnlichen Erzählung sieh vom dürf- 
tigen Manne znm Millionär und nicht etwa in Franes, soadern In 
yoUwichtigen englischen Sovereigns , machte, unerhört. 

Zu ähnlichen Dingen — nämlich zu häufigem und kräftigem 
Gebrauche von eingreifenden Mitteln — muss auch der Umttani 
fähren , dass die eigentliehen Physicians fast nur (ausser bei den 
allerrelchsten Familien) zu Consultationen gerufen werden. Der Ge- 
neral Praetftioner hat die zahlreichste Praxis in seiner Hand und 
ruft den Physician *) nur , wenn der Krankheitsfall eine gewisse 
Intensität erreicht hat Natfirlich kann dieser, der schon des so hoch 
9tehelldenHonorares wegen nur verhältnissmässig selten gerufen wird, 
sich nur ganz ausnahmsweise mit der exspectativen Methode befassen 
und so sind, wenn auch aus sehr verschiedenen Ursachen bei allen 
Rangstufen der ärztlichen Hierarchie kräftige Arzneimittel in starken 
Dosen in gutem Credit und sie zucken die Achseln , wenn man 
ihnen Zweifel über den Werth eines solchen Verfahrens äussert, 
ohne sie jedoch widerlegen zu wollen und zu können. Dass übrigens 
das englische Klima und ihre Lebensweise, im Allgemeinen gespro- 
chen, energischeres Handeln nothwendig mache, wird Niemand läig- 
nen wollen, der längere Zeit auf dem Inselreiche zugebracht, und 
an sich selbst erprobt hat, wie manche Veränderung seiner Nah-^ 
rnngsverhältnisae ihm wunschenswerth, ja zum Bedurfnisse werde. 

Wie schon erwähnt, besteht an jedem grösseren Spitale eine 
medicinische Schule, diess macht die Zahl der Lehrenden in London 
so gross, dass der Professortitel dort nicht besonders hoch ange- 
schlagen wird. Hiezu kommt noch, dass die eigentlich berühmtesten 
Aerzte daselbst schon längst wieder aufgehört haben zu lehren. Aus 
beiden Gründen nennen sich die Wenigsten Professor, sondern meist 
Uiss Doctor. Etwas anders gestaltet sich die^Sache aus naheliegen- 
den Gründen in den andern Städten des Inselreiches. 



*) Vergl. über die englischen Zustände im Allgemeinen, besonders aber 
die ärztlichen, das interessante Werkchen: Erinnernden an Eng- 
land. 1841. — Von Dr. M. F. H. Marx, k. hännoT. Hoflrathe und 
Professor. Braunschweig ie%9. 



Die elementare imd die üniTersitäte -Bildung 

der kflnitigen Aerzte. 



Iq England, wo jedes Spital von irgend einem Ansehen znr 
äntHehen Schule wird, wo man noch uberdiess selten daratf ein- 
geht zu erforschen wie Jemand eine Befähigung erlangt, wo es 
hinlänglich ist, wenn er in gewissen Präfangen Genüge geleistet 
hat, gibt es begreiflicherweise eine unabsehbare Verschiedenheit, 
wie man die Jahre, erzogen oder nicht erzogen, unterrichtet oder 
nicht unterrichtet, zubringt, bis man endlich darauf ausgeht, einer 
gelehrten Körperschaft einverleibt zu werden, und daher jetzt , so 
bunt untereinander geworfen die Bildungsgrade bisher auch sein 
mögen, gewissen für alle gleichen Förmlichkeiten sich unterwer- 
fen muss. 

Hiemach muss es wohl einleuchten , dass ich keineswegs auf 
Allgemeingältigkeit Anspruch machen kann, sondern nur eincai 
gewissen Durchschnitt des Bildungsgrades schildern will, wenn ich 
es hier unternehme die Art und Weise zu skizziren, wie die 
Söhne wohlhabender Leute (hier respectable people genannt), 
die sieh zu Aerzten heranbilden wollen , gewöhnlich und »gefShr 
erzogen werden *). 



*) Vergl. England v. Friedr. von Räumer. 2, Aufl. Leipzig 184S. 9. 
Bd., p. vrz und 43S. 

Kurz bevor diese Arbeit in Druck gelegt wurde, hatte ich noch 
Gelegenheit das Werk : Deutsche Briefe über englische Erziehung 
von Dr. L. Wies e, Berlin 185S — einzusehen und mich darüber zu 
erfnmen, dass ich mit einem so ausgezeichneten Sehulmanoe in den 
Hauptansichlen über einen ihm viel näher liegenden Gegenstand voll- 
kommen übereinstimme. Wiese fasst (S. 7) das Resultat seiner Be- 
obachtungen kurz folgendermassen zusammen: »Im Wissen sind 
unsere Schuten den englischen weit voran, aber die dortige E »Zie- 
hung ist wirksamer, weil sie eine bessere Ausrüstung in das Leben 
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In firuher Jugend (etwa 6 Jahre alt) kommt ein solcher Knabe 
vom älterliehen Hause weg , in Erziehiingsanstalten , deren älteste 
und berühmteste in Harrow , Rugby , Eton und Winchester beste- 
hen. Die HaupfUehrgegenstände sind hier elassische Studien. Uns 
muss billigerweise vorzugsweise der Einfluss interessiren, den ein 
solcher Gang der Erziehung auf den Charakter des Knaben fibt« 
mehr selbst als die Grade von Kenntnissen, die er sieh erwirbt, 
da diese denn doch als solche nur als Vorbereltvng zu höhern 
Studien und Arbeiten dienen können. Es kommt hier vorzugsweise 
darauf an, dass sich sein Verstand erschliesse, dass sich sein Wille 
kräftige. Beide Aufgaben werden durch diess Erziehnngssystem er* 
reicht ; im täglichen Umgange mit den Alten , den höchsten Intelli- 
genzen, die die Menschheit geboren, muss der Verstand in seinem 
ganzen Inbegriff mehr genährt werden, als diess bei irgend einem 
speciellen Studium möglich ist ; der Knabe wird, was bei einer Er- 
ziehung zum Mensehen denn doch die Hauptsache ist, dureh die 
classischen Studien nach allen Seiten hin vielseitiger gebildet , als 
wenn er zum Mechaniker, zum Mathematiker u. s. w. erzogen wird, 
wo ohne Zweifel die geistige Spannkraft nach einer Seit« hin, aker 
ai«ch nur nach einer , ungemein gestärkt wird , während sie nach 
allen andern hin ungeübt bleibt. Wer immer durch jtainge Zeit in 
einen Fache ausschliesslich gearbeitet hat, wird sich gewiss erin- 
nern, wie ungleich mühsamer er in einem ihm fremden dem Ideen« 
gange folgen konnte , es liegt aber die Schwierigkeit nicht in der 
fremdei Kunstsprache, nicht allein in dem Umstand, dass eifie be- 
kannte Idee den Uebergang zu einer fremdartigen so sehr erleich<* 
tert, sondern vorzüglich in der ganz verschiedenen Weise, in der 
die Wissenschaften bearbeitet sein wollen. Kann aber eine derar* 

m 

tige einseitige Ausbildung günstig wirken, bei der-man in Wahrheit 



mitgibt.'« — »Man ist,« sagt unser Verfasser (S. A4), »ia England 
dnrcbaus der Meinung, der Erwerb von Kenntnissen sei iMt der fir- 
Kiehung erst die aweite Aufgabe, zu der da9 Leben immer nojch Ge- 
legenheit darbiete ; aber damit ein junger Mensch diese Gelegenheit 
selbst zu ergreifen und zu benutzen verstehe, dazu müsse von frtth 
an der ersten Aufgabe der Charakterbildung genügt sein; denn Ver- 
säumnisse darin seien später nicht wieder gut zu machen« '< 



den jogendlichen Geist in eine Form einrahmt , und ihm derge- 
stalt von der strengen Bearbeitung der Wissenschaft nur den Naeh- 
theil , nicht aber den Vortheil der grfindliehen Kenntnisse zu Theil 
werden lässt, dessen der Kopf des Knaben noch nicht fähig istfl 

Viel weniger als die bisherigen Behauptungen dfirfte wohl 
bestritten werden« dass der Wille kaum irgendwie mehr gekräf- 
tigt werden kann, als durch die classische Literatur « deren Hel- 
den« eben weil sie Helden sind, durch Wort und Beispid zir 
Thatkraft anfeuern. 

Ob der dritte Factor, der den Menschen zum Menschen nadit, 
ob das Gemuth in dieser Weise der Erziehung hinlänglich be- 
rficksichtigt wird, muss wohl mehr als etwas Anderes von den 
Vorstehern der jedesmaligen Anstalt abhängen. 

Die Erziehung in gemeinsamen Schulen und Gymnasien nadi 
dem Sinne der Alten hat aber den ungemeinen Vortheil, dass sie 
den Menschen viel flruher darauf hinfuhrt, seiner Umgebung ge« 
genfiber eine gewisse Stellung mit Auszeichnung einzunehmen, 
während der in den Mauern seiner Aeltem Erzogene hieven nur 
Zufalls- und ausnahmsweise eine Vorstellung erhält. Diess wird io 
den englischen Anstalten, in denen übrigens strenge Zucht herrseht, 
noch dadurch befordert, dass den vorzuglichem und reiferen Km» 
ben sehr bald die uneingeschränkte Aufsicht fiber ihre jüngeren 
Commilitonen , versteht sich unter Ueberwachung von Seite der 
Obern, dngeräumt wird. Wie sehr muss es das Gefühl des jungen 
Mensehen heben, wenn er sieht, dass ihm Vertrauen gesehenkt 
Wird, wenn er mit ähnlichen Vollmachten ausgerüstet dasteht, ab 
ihm gegenüber der Obere cannimmt. Wie sehr muss er zur Selbst- 
beaufsichtigung angespornt werden, da er weiss, dass sdne Ehren- 
stelle ihm nur bleibt, so lange er seinen Pflichten genügt Man 
werfe nicht ein , dass ein solcher Junge den kleinen Tyrannen spie- 
len werde ; er ffihlt in diesem Erziehungsgange besser als in irg*end 
einem andern , wie das Unterordnen unter Höhere in allen Verhält- 
nissen Pflicht und Nothwendigkeit, wie das HSherstehen (da es bei 
ihm vom Verhalten abhängig gemacht wird) nur zum Vorleuchten 
aneifere. 
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Etwa mit 16 Jahren (in Dublin etwas Mher) kommen sie 
auf eine der Universitäten ^ von Oxford, Cambridge oder Dublin. 
Sie bringen an Kenntnissen dorthin, was ungefähr in solchem AI« 
ter von classischen Kenntnissen zu erwarten steht; die Richtung 
ihres Geistes hat aber nm diese Zeit schon eiiie geinsse Färbang 
erhalten* Sie waren bisher an strenge Diseiplun gewohnt;, sie ha- 
beft gehorchen und bis zu einem gewissen Gradis befehlen gtfeint. 
Auf der Universität werden nun lUe früher «o straff gezogenen 
Bande: bedeutend, iviellacbt mehr als* gut ^ gelockert **)« 
f Der Studierende bekömmtku -sdnem Gebranehe ein aneh zwei 
Zunmer und itt ausser det Kirch^nr und Collegienzeit kanm fiber^ 

wacht.' 1 .-■ . : ■ ■ .f 

': > Wie^gtoss ist. aber der ElndrAd? auf. Jeden, der in Qxfbnl 
ein paar Tage weilt. Wie gross mviis et anch auf deA jungen An«- 
körnddingseinv der sich der Studien, wegen- bieher begibt! In 

I ■:■«■■■ f.. •■ 

I : ■ .1 I . il . : . r ' • »' t • • • 



V ■■■; . ■ ^. j.^ . 



*) Wßpetden l^ö^0t bedeutenden Einflusg^.fier Uniy^rsiliit^ anfii Lan4| 
,;^die^IlOya^(ä^.di^ dieselben au^h in. ihrer Glanzperiode den Soi^veränef) 




'*^' Ufer mag es am Orte^^eln^t in sägen, dass mtl Aasnalnne vielleicht 
-:-!«/>aB Lofadon im ganzen btitiiehen Reiche keinci Univefirität/!wenn 

.:,mfin von einer lolchon ewe .Vd{vertitMyHicintUrvmerhei|.eht, bc-» 
...... steht. In den drei alten I/^versiläten- in Oxford, Cambridge, na4 

.. Trinity College (Dublin) werden eigentlich nnr dassische Stndieq 

3 Irin 1 ■ ' • ■ -' • '♦ '■'• '' ■•''• •' M^ *•'"« •'» *'■ '' 



Rcclinatig=^eti^( 
geht, so ist es in :.0zfoi4 dMf-änis'^iPrt>l'essalr der Anatomie nnd 
- ) 4f6r pr^ptiljDhiQii Mf^diqiqiiheicbränlct, dn^äiinlkih inUmbridge be- 

.;-.8tcUt-- . • ',;••.. .r.\{ -. -■--•',':; ;-.■ :■; " 

Dagegen hat, d|^ vorzugsweise medicinische. Universität Edinburg 
dIqss 3 Lehri|tüW cTesJ^echtesra) Civil geselz^ b) schottisches Ge- 

'setzVe) Notaiiatsgeschflft (Conveyancing) — dnd % Kanzeln der 
Theologie: a) Theologie, b) Theologie und Kirchengeschichte, c) 
hebräische und hindostanische Sprache, d) biblische Kritik (Biblical 
criticism) und hibii»^.Jjk\UHMn\ßr, i^^^ iJniversily Ca- 

lendßr. ana Sfu^SHts Q^^ .. 

A r n e t b, über d. Stand d. Geburt»]!, in Fraiikreicb. 10 



_ I 
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einer Stadt von 10,000 Einwohnern 22 verschiedene CoUegien, 
fast alle iin gothischen Style erbaut, jedes mit ihrer eigenen Kir- 
che , ihrem gewöhnlich getrennt stehenden Speisesaale und Wohn- 
hanse. Gewiss findet sich an keinem Orte der Welt eine solche 
Masse schöner , gothischer Bauwerke vereinigt I 

Jedes dieser Cöllegien stellt für sieh eine kleine Universität 
ndt nberall verschiedenen häuslichen Einrichtungen dar, ai^ier erst 
alle zusammengenommen machen die Universität Oxford aus. 

Mandie derselben stehen in einer Gasse;. mehrere aber ein«p 
sam, wie Magdälen College, umgebäi V4>n einem herrlidien Parke 
mit tirachtigen, alten Bäumen. Wie ruhig und stRle ist es hier 
und wie laden die schönen Bäume zu Studien nicht nur die eigent* 
liehen Studenten, sondern vielleicht noch mehr die Fellows der 
Institute und die groisse Anzahl von Lehreml . 

Ausser den prächtigen Gebäuden, von denen eüiige, z. B. die 
Capelle von New College, das weite Christ Church College sehr 
imposant sind, ausser den wohnlichen Gemächern, ausser der un- 
gemeinen Ruhe und Stille, ist Qxfbrd auch noch darin vor den 
hreisteh Eriiiehungs - AtistälteA ' der Welt ansge^eichiö^Bt , däss diese 
reichet) Stifte das Reclit haben , qine Hengß Pfründen zu 'vergeben 
(Christ Church College aillein 92), diej»ie wie ji^iilig immer nur an 
ihre Mitglieder vertihciilen ; ausserdem besolden .-sie eine Menge Leh- 
rer und liaben. viele Stiftungen, so-' dtiss ein einem solchen CoUe- 
gMm Angehöriger und etwa Bedürftiger ziemlich sicher sein kann, 
auf Lebenszeit sorgenfrei und anständig von Seite seiner Körper- 
schaft gestellt zu werden. B^n kft&n siqh . äüs der grosseta' Zahl 
jener, die mit den Colleges, in nachbalticji^f; J^ruturung ^leiben, 
und durchs ganze Reich zerstreut lebßn, vorstellen» wie gross der 
Einfluss der Universitäten im Lande sein müsse. f 

Die Sehuler der verschiedenen Cellegien betreiben mehr oder 
weniger dieselben Studien , es lässt sich daher leicht einsehen, 
dass sie , so wie die einzelnen unter sich , eijOLeö Wettkampf ein- 
gehen werden *) , — dem zu Folge gibt e? auch wirklich einige 



'^) Wettkämpfe zwischen Oxford and Cambridge finden, so viel ich in 
Erfahrung bringen konnte , nur in so ferne Statt , ab die beider- 
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CoUeifes, die in sehr gutem, andere« die in minderem Ansehen ste- 
hen. Eine Hauptanregung zu ahnlichen Kämpfen werden durch die 
vielerlei Preise gegeben , die, wie alle sich auf die gesammte Uni- 
yersitat beziehenden. Fragen , . von. Richtern entsehieden werdeif , die 
voB den ;^Universität^orstänAenofa)»e Rücksicht auf die einzelnen 
Colleges, aus allen eroapnt w.eorden. In den jährlich neu heraus« 
g^ebenen Universitäts- Almanachen finden sieh getrene Listen 
aller früheren Universitats «^ Hitglieder und jeder Oxforder weis». 
z« R, 0ass Robert Peel dem Christ Cbureh College angehört habe^ 
dassGeorgeCaaning vonCbriat Church im J. 1789 den Preis fär: eitt: 
Geweht über Iter ad Meccum Rieligtonis eausa susceptun, so wie der 
jet9t so vielgenaniite übereifrige Bischof von Exetir PhiUpotts , ,da-». 
mals dem Corpi^s Ctiristl^ später jdem Magdalen College angehörig, im^ 
Jahre 1705 den,' Preis für einen Aufsatz über Influence.of a Reli^ 
gions, Principl^e. davon getragen habe *). Wer. weiia, wie die 
Un^T^yrsitäts -Angehörigen .sich über 6000 belaufen , mit wel«^ 
cl^er (Spannung ioin solcher Universitäts-Sieg erwartet/ wie bc in 
no(A viel. :\r eitern Kreisen gefeiert wird, der wird sich hineinden^i 
ken. können» wif die Richtung eines jungen Menschen^ durch ^iiien^ 
sollen Erfolg auf immerbin, festgestellt ist ^ 

^n besondere^ Gefühl überkommt . den iri eine der CäpeP 
len von Oxford Eintretenden« Die prächtigen alterthümlichen Bau«< 
tep sind durchwegs im St^e katholischer} Eirchem ; errichtet und' 
£(lles was sich hier vorfindet, zum. Beispiele . die ChoMianden« die' 
AU und Jung tragt, erinnert lebhaft daran,, dass fest alle diese 
CoUc^eii s^s^ ^en hei$9tammm« wib gMZ. England katholisch war 
und die meisten ihr Dasein den Wohlthaten und Stiftungen: «kathis^: 
li^€^ ßifiiehofe verdanken; *'0i".: i^ü»»* 



, . ( 



seitigen academischen Bürger alljährlich auf der Themse ein Welt'» 
■ " röj^riliraf Booten fefern. 

*) In diesen Katalogen findet man , beirSüDg gesagt , eine grosse heihe 

/ifiMalsmänber, doch kanm Einen Dichter von hiedeutendem Namen, 

- -'obgleich nngefälir 'die Hälftas der Preise der Poesie >z^ewendet 

i werden«-' '■'' :-'■'•' ■• 

**) Du älteste (Ubi<rersityCoira^^)''^l schon Kdnig ATfHst! (m) er- 
Hebtet haben , sichere Nachrichten hat man jedoch über Balliöl Col- 

10* 
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Selbst die Weisen des Chorgesanges, aus dem ztim grossen 
Theile der hoehkirehlrehe tiottesdienst hier biesteht, erinnerten mich 
ungemein viel an den Chorgesang, wie er in katholischen Klöstern 
besteht« Eines jedoch tritt unter Anderm als mächtige Scbdldewand 
zwischen diesem und jenem hervor, ^ ist die besonders grosse 
Vorliebe, die min, wte es scheint, iii allen englischen Kirchen 
Mr das alte Testament hat *) ; jedesmal werden mehrere Stacke 
aus den Psalmen und dem alten Testamente überhaupt vorgetra- 
gen und dann gleichsam nur wie zufSlIig und gelegenheitlieh eine 
Stelle, aus dem ntaen Bunde beigegeben. Ich eirihnere mich leb^ 
haft, ' welchen gtossen Eindruck der musikalische Vortrag desPsal'^ 
mes, mit seiner^ heftigen, längen und immerwiederkehrenden Vet'- 
fluchung der Feinde auf midi machte. Wenn man aber nicht ge^ 
rede Lust hat, läugnen zu wollen, dass das taglieh Wiederkehrende 
grossen Einflüss anf das Gemuth zu machen im Stande sei , so 
wird man zugeben müssen, dass es etwas Anderes sei, besonders 
mit Rücksicht auf Charakterbildung täglich (wie die jungeii Leute 
in ansern Kirchen es tbun) das VersShnungs- und Liebesgebot' 
zu betrachten^ oder täglich an den glühend^, phantasiereichen 
Gesängen des alten Bundes fast mit Vernachlässigung des neuen 
Theil zu nehmen« Es kann unmöglich hier die Stelle sein zu un- 
tersuchen« worin die Quelle des Puseytismus Hegt, aber überge- 
hen können wir nicht, dass dasselbe Oxford, das durch Lehre und 
Einflüss ein HauptboUwerk der Staatskirehe geworden ist, in dem 
eine Menge Bibeln im hochkirehlichen Sinne jährlich gedruckt 
werden, dafi^ Hauptcontingent der mm Katholicisinus Ueberg^an-' 
genen lieferte. 

Charakteristisch für England ist, dass dfie Studierenden aus 



lege, das vom Vater des Königs John Balliol zwischen i<sa nnd 
1S68 gegründet worden ist. 

*} Hiervon findet gewiss der häufige Ge|[)raaoh ans dem alten Testtinente 
geschöpfter Namen seine Erklärung, z. B. Isak, Sarah etb. Hier- 
in auch das so ofte Vorkommen des Wortes Sabbath , dar man 
hier freUich nicht auf den Samstag, sondern auf den Sonntag be- 
. zieht. . ( 
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affeligen Familien goldene Tressen an ihrer Kopfbedeckung tragen 
und dass die Anordnung der Tafeln, an denen sie beim Mittags- 
msUkt VlBtt nehmen , von ähnlichen VerhSttnüsseb abhängt. Recht 
BchSii sagt hierüber Marx (1. e. p. 167): »Die'deheidan|f der 
Adeligen \ron den Bürgerlichen ffillt in dnem Lande nicht auf, wo 
das Herkommen, da^ Recht, der Besitz in so hoher Achtung steht. 
Ein Anfeinden der fltände findet nicht Statt. Man Ifisst jedem das 
Seine, aditet dfe landesubUch angeerbten Vorzdge und ist nur 
eiferrsuehtig auf tias, wais Allen gemeinsam zukommt. Es ist diess 
ein tfefliegendeie Zug de» Natlonalcharäkters , aus dem sich Üü 
herleiten und erklaren lässt. Bei deqa Selbsfgefiihle , das alle in 
sich tragen; bei dem Bewusstsein, dass aUe ]Piurj|[er: vor d^m Ge- 
setze gleich seien, dass jeder Englander auf jedefU: Punkte der Erde 
von seinem Lande Schutz und Beistand ;^u er^virürten h^be ; J^eider 
Aussicht, die jedßm Be&higteqgegeben ist, diß höchsten Ebreqstellen 
des Landes zu j^^neicben^ bei der fas^ gj^ieb^rmiig^ Art, wie sie 
fast alle haben , tragen, Idefden, herrs^t dennoch eine so atricte 

■■■• !»■■ ■- ■■■ 

Observanz in dem, was die einzelnen . Cla^sen der Gesellschaft 
scheidet oder auszeichnet, eine solche ruhige, von,, aller Ajifein- 
dung und Verhöhnung ferncl Unterordnung unter ffie. aüe^ern Ab- 
zeichen des Ranges, der Geburt,. ja jdes Veirmogens, da^' j[n an- 
dern Landern, wo das ganze Verbaltniss gerade ein. umge^brtes 
ist, dieses kaum b^eiflich. erscheint.« . ) ' 

Das Vorgehendß mag hinreichen,. 'hfjilaüfig, 4i^ .lEi^fl^Äfe zu 
schildern, die,.auf die ju^efidlfchen^^ Studierendjpn in 

Oxford wirken. Der Aufenthalt daselbst umfasst in der Regef vier 
Jahre und vertritt ungefähr jene Studimreihe; me wir in Deutsch- 
land unter dem beiläufigen Namen der phflosdj^hiseii^n Fiaeultät zu- 
sammenfassen; md die die Vorb^reitimg zi im eigiemtlichen Fach- 
studien gibt. Ganz AdinUches gilt voh Cambridge müi lÜnUf Col- 
lege (Dublin) , nur scheinen die Verhiltnisse dort weniger scharf 
gezeichnet hervorzutreten. Den eigentlichen juridischen und noch 
mehr den . medidnlsiche^ Studien (die wiBulgstens f uantltieijtiy sehr 
9«Iipcb verjr<ß<0n mii obliegen Jiiejr.Aw;,:8ahr W^^ige^ selbst 
.we«n si^ gesonpea watAn» i» OilQird 4ea Dodipcfigriad w erwerben. 
Sie kahpen in diesfam Falle : nur ;Ztobe9tuBttbaD Perioden, die sie 
BtMit«ing«&iSss Mer zilbrilig^ •nässen, zur alma mater zurück und 
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widmen die übrigen Monate ihren Studien an selbstgewähUen 
Orten *). 

Die Hauptlehranstalten ffir medicinische Studien in England sind 
die grosseren Spitaler in London, die Universitäten ^u Edinburg und 
Dublin. Indessen ist wohl zu merken, dass an jedem nur etwas 
bedeutenden Spitale in Gross*Britannien eine mehr oder weniger 
vollständige Schule ist. Folgendes jedoch sind die Körperschaften, 
denen das Recht zukommt , medicinische Grade oder das Recht zur 
Ausübung der Praxis zu verleihen und diese pnblioiren eine Liste 
von jenen Anstalten, deren Zeugnisse sie als gültig anerkennen. 

In England: 

1. Die Universität zu Oxford, 

■ r 

2. Die Universität zu Cambridge, 

3. Die Universität zu London, 

4. The Royal College of Physicians, London, 

5. The Royal College of Surgeons of England, 

6. The Society of Apothecaries of London. 

In Schottland: 

7. Die Universität zu Edinburgh, 

8. Die Universität zu Glasgow, 
9« Die Universität zu Aherdeeh, 

10. Die Universität zu St. Andrew, 

11. Royal College of Physicians, Edinburgh, 

12. Royal College of Surgeons, Edinburgh, 

13. The Faculty of Physicians and Surgeons, Glasgow. 

In Irland; 

14. Die Universität zu Dublin, 

15. The King an4 Queens College, of Physicians, Dublin». 

16. The Royal College of Surgeons, Dublin, 



*) So ungemein reichhaltig und interessant der Stoff auch ist,^ so mus^ 
ich nach dem oben Mitgetheilten, was ich theils eigener Anschauung, 
theils geffilliger Mittbeilung in und ausseriialb Oxford reirdahke, jene, 
die genauer in diese höchst merkwUrdigen Verhältnisse eingeweiht 
zu werden wünschen, rerweisen auf: the Oxfijrd UrUvergUi^ Cätet^ 
dar. Oxford 1S60 oder: The Oxford Guido etc. Ä new edttkm.Omftrd. 
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17. The Apothecaries Hall of Ireland, 

18. Das Gebärhaas zu Dublin (für Geburtshulfe). 

Endlich hat der Erzbischof von Canterbury (Primas des Rei- 
ches) das Recht t wen er hiezu für tanglich hält, zn anthorisiren, 
kraft des Lambeth Diploma (nach dem Erzbisehofs-Palaste in Lam- 
beth , einem Stadttheile Londons) alß Physician zu practieiren ^). 

Die Art und Weise, wie die medicinischea Studien betrie- 
ben werden, wird sich ungefähr (denn auch hierin sind die Be- 
stimmungen an den verschiedenen Anstalten verschieden) erkennen 
lassen, wenn wir die Erfordernisse angeben, die vorgeschrieben 
sind, uni den Titel eines Doctors der Medicin zu erhalteq , womach 
aber, ^e schon oben angeführt wurde, tnv legalen Ausübung der 
Pralds durchaus noch nothwendig ist, in- eine -ärztliche K9iperschaft 
aufgenommen zu werden. lYir wählen hiezu Edinburg **). 

I. Nur jene können zu den Prüfungen fSr den Doctorgrad zu- 
gelassen werden, die wenigstens 4 Jahre (jedes zu 6 MottiBU)''an 
irgend einer Universität studiert haben; ausser der Candida^' hätte 
üaeb' dein 3; UniverMti^hre die ' medicinische und ehirurg!sclie 
Pratis in einem allgemeinen Krankenhause mit wenigstens 80 tiet- 
teÄ'Vöifdlgt und zugleich einen dura aus derpractischen AnätomiiB 
gemacht. — Bei der «ErifollUBg dieser Jetztgenannteli' Bedingungeii 
befähigen S Universitäti^ahre zur ZuHissnilg zur !)octorsprfifung. 
' ' n. Jeder Candidat muss hinlänglich erwiesen haben, da^ ^ 
wenigstens einmal an irgend einer Universität fe^endeiltient ttr 
Arzneiwisöenschaft studiert habe und zwar: - 

. a) In sechsmonatlich'en Curse'n: . ' , 

Anatomie.; r- Ch^e. -^.' Matecia. • Medica ^aA Pharmaci€^ 
— Physiologie. — Practische M^dicHi, -^Chirurgie, .-tr 6ebart9- 
hoUe iQit Kinsch^uss von Frauen- und Kinderkrankheitei)., i—, Allge- 
meine Patbologiß. fr* Practische Anatooue (aufliser si^ w^ce. aiif'4ie 
unter 1. angegebene Weise absolvirt worden);./ ; . ; ;,..;;:.;> ; . 

■,.■■■:< ■ • ■ : ; ' i . • ■ • ■■..■■■.'.'. .'■. li •:■ 

^:*)Xhe London ^ ProiriMeißt Medk^l mroc^^^ty. L^mdfm 1^50, p. 55%. 
«*) The Edinbwc4^ lUnintr^ fißh^f^ flnd Sf^^ Gmde. Bdinb. 1851. 

• • » ■ ^'t'» • ■ .i; -■ 1 J!' ■!«•;-■ -'if'!-* -.'•■ '• 
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b) In einem Curse von 6 oder 2 Cursen von 3 Mo- 

naten: 

Clinisehe Medicin, d. b. Bebandlung von Kranken in einem 
öffentlicben Spitale, unter einem Professor der Mediein, der Vorle« 
sungen fiber die einzelnen Fälle gibt. 

c) In Cursen von wenigstens 3 Monaten: 

Klinische Chirurgie. — Gerichtliche Arzneiktfnde. — Botanik. 
— Naturgeschichte mit EinscUuss der Zoologie. 

S. Dass er in jedem dieser academischen Jahre wenigstens t 
von den unter a) angeführten , oder einen von den unter a) und 
zwei von den unter b) und c) genannten Fächern absolvirt bat. 

3. Dass er ausser dem schon erwähnten ,Curse der cUnisehen 
Mediein in einem allgemeinen KrankenhausiB von wenigstens 80 
Betten gleichfalls wem'gsten^ 6 Monate in medicinischer oder chi- 
rurgischer Praxis zugebracht hat. 

'4. Dass er wenigstens 6 Monate als Lehrling oder auf andere 
.Art ^ie Kunst Arzneimittel zu bereiten ui^ zu dispensiren im Labo- 
ratorium eines Spitales, eines Dispensary, eines Licentiaten derGe- 
sellsch^ der Apothecaries von London oder Dublin, oder/eines Che- 
4nikers oder Droguisten ex professo erlernt hat^ 

5. Dass er als Jährling oder auf andere Art den Qrdinationep 
in einem Spitale, Di^pensary, eines Physieian, Surgepn. oder Apo- 
•^cary beigewohnt hat. 

HL Wenigstens das. letzte Jahr vor der Gradation muss an der 
Edinburger Universität zugebracht wordjen sein. 

IV. Jeder Candidat muss vor dem 31. März des Jahres, in dem 
•er den Döctofgrad zu nehmen denkt, dem Decane der medieinischen 
"Faenität folgende Belege überreichen : 

a) Eine dgenhandig geschriebene Erklfining, dass er Jäng^M» 
vMr dieinTage der Promotion Sl Jahre alt sein wird und dass er daiiii 
bei Niemand als Lehrling stehen werde. 

b) Belege über seine Studien in der Literatur (?) , Philosophie 
und Mediein. 

c) Eine von Ihm lateinleeb <)der englisch verfasste Dissertation, 
^e' ein Professoi^ dvrehznlesen und gutzuheissen hat 

V« Vor dem medieinischen Examen muss der Candidat in einer 
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Prüfung seine liinreiehende Kenntnisg der lateinisehen Sprache er* 
weisen. 

VI. Hierauf folgen zwei mündliche oder schriftliche PiWänfeh 
«nd zwar die «rsteuber die tbedretiscben, die sielte fiber die prac-* 
tisoheo Oegenstände. 

VII. Die theoretische Prüfling kann allenfalls schon nash Ende 
des 3^ Studienjahres abgelegt wißrden. 

Vin. Sobald ein Candldät bei diesen nidit ilffenttidh vorgenom- 
menen Prüfungen nioUt besteht, so nuss er a» irgmiA dner Univer- 
sität zwei der oben angeführten Gegiäistinde dmftib ein Jahr hSrieä, 
i>evor (ßr n^ei^ings zum Examen zugdlasisen werden Irann; ^^ - 

IX. M Palte des gfinstigen Erfolge» seiner Prüfiing ^balt <eir 
Canididat^ die Bewill%m|'(aber durdbads Mdtt den Atftrag)^ aetiie 
Tbesis dhicicen zu fässisn, von' der et ab^rsoMm WVtemplbns Mk 
Oecatt vwdem Itö. Juli zn fibermaeben liät > • ' 

-' - 'X: Hat der Oandidat die Faonltit beMeäijift , so' legt der De«rt 
das Protocoll des bisher Vorgefallenen vor den acafleiMseben l^nri^ 
4Qi»ti ^^dessem Aa'dAen^ der Oandidat voirg^laSen wirft; mi 8Jk Juli 
-^efaia HieBis zn>eftbddlgdtt^« und' ÄidHoh wM et^ wnm der Senit 
m für gut findet;- am erstltf) raSgliehen tage Mi Aögnst zun Doeter 
ierklfiM. •'-'•^' •'" •'^■•- ="'"'••- ' '•'^- '■' •''■''■■ •■•' *' *• .::! 

> ' ' ».Bei diesig Verftihudg tüisi^'der (MMiäat, fiilis- iitdit wiob* 
Hge Grunde der JÄbaltutag «ibtr^ten , zugegen 6ein', widrigenfalls 
« des Döetorgrades für dibsel Jahr yerinst% geben wflrde^ 
' '■' XH. Die CaiMKdaten ttriiissen tiitsh-atAweisen/ jenen Bestimmun>- 
f 6n GeMIge gdeistM -zu habe^ die zur^ Zeit^ ihres Eintrittes in die 
4Jniii^erstlit )tt Kraft standcin^ ^ö isie'ihre Studien absehirten. • ' : > 
•'^ 'Oicjmigen 9i(^reii der MediMn , 'die lIliCglieier^Aes Etfnbur* 
gei* Boctoren^Üort^tl)» tu'WiiHt^ haben Mn ntues 

ü^xänen mehr isii bestelMi; «Mifittrn 'Hrärden naeh- eiiier gewlsaei 
fiMtidtiirch Abstänmen iä Gofto^^'^diEiza emäniit^ wezui sie Vk'iali* 
ler Voten bedürfen. Hinwiedei^ilih($btieftdasCldIt^'znreeftditl(^än4 
qua non seiner Mitglieder, den Doctorsgrad genommen zu haben. Die 
Kosten für einen Pellow, der in Edinburg wohnen will, belaufen 
sich auf 1900 fl. C. H. und auf 800 fl. C. M., wenn er seinen Wohn- 
sitz ausser Edinburg nimmt. 

In London jedoch muss der Candldät , selbst wenn er Doctor 
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ist , der neuen Prüfung sich unterziehen. In Dublin werden ihm ge» 
wisse Prfifungen erlassen, während er sich andern zu unterasie* 
ben hat.: ■ 

In Edinburg ist jedem Lehrenden vorgeschrieben, sieh SSmal 
in einem 6monatlichen Curse davon zu überzeugen , ob die Schüler 
zugegea waren, und nur jener erhält die Note »sehr fleissig« (has 
attended very regularly), der höchstens zweimal fehlte, n. s. f. 

Englischen Lehranstalten eigenthnmlich ist die bei der Bewer- 
bung um das Baecalaureat bisweilen eingeführte Prüfung »für die 
^uszeichming'« (forhonörs). Nach dem Verdienste ihror Antworten 
werden Qämlichdie Kandidaten in eine bestimmte Reihenfolge ge- 
bracht ; die der ersten Hälfte Eingereihten können sich nun zu die- 
ser zweiten Prüfung IDeldeni^and die zwei Gandidaten, die hiebei am 
luesten bestehen • erhriten für jedes der zwei nächstfolgenden Jahre 
600 fl. C. M. mit dem Titel Uniyersity Medicai Scholar. Die in Ne- 
J^enfächern sich besondere hervortfauenden werden mit goldenen 
Jtfedaillen betheilt. -*: : 

-■ Eine ähnUcb/e Sitte herrscht in Edinburg mßlk de^r Beendigung 
des Semesters. Der frofessoir jedes Faches Betzjt: eine Ko^wisseiAor 
zahl PreismedaiUen avs, gibt Fragen, die in smev bestimnite^i Frist 
unter Aufsicht schriftlich bearbeitet werden müssen. Diese werden 
ihm» wie bei Preisschriften gewohnlich, miA einew }|otto:!ve9:t(ehen, 
eingehändigt Ein vereiegelter Zettel besagt; den Namen de$ Verfas«- 
sers. In etwa 8 Tagen bestimmt der Prolbssop, wj^^hen der ^gßr 
laufenen Arbeiten Preise zuerkennen seien, und ''erSflhet nnter allge- 
meiner Spannpng die Zettel mit den Motto's, Ich war bei iOiaer sol- 
chen Preisev^tl^eilung zugegen und da ich mehrere Wochen hinditreh 
dieselben Vorlegungen besucht jiaU^; so war^ieh In Stande am be- 
ortheile^, dass^ der Saal nie voller !W9r4 als gerade heute. Mit wc^leh' 
herzlichem Applause hört^ dieiqngenMänAer die Namen derglüdcr 
Uehen Bew^ber I Welch* flrewdlieh^ Einverslaridniss zwisehoi 
Lehrern und Si^hülern zeigte sich da 1 , 
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üebersicht d^ Londoner SMiÜlliif, Beistand 

während djä-i Jclbwi^., . 

Unserer früher ge^^b^nen Sj^^lte dc|f; S|}|ffJifr U^. England im All- 
gemeinen haben wir jauch für London insbe^^l^f nichts hinzuzu- 
fügen. Wir begnugoa uns hier zu unteijfudi^n«.H|n wie ferne der 
Raum derselben deif ^vBedfirfnisse der uqg(^|ieu(srn Bevölkerung ent- 
spricht, wobei wir ^t^jr nur auf diejpaigfjq^.^Qiy^U^ Rucksicht neh- 
men können, die Kr«^. aller Art verpflegen; doch mfissen wir aus-* 
drucklich anführen , dass eine grosse Anzahl ganz kleiner Spitaler 
für einzelne Gebrechen, z. B. Mastdarmfisteln , Verkrümmungen der 
Wirbellfiul&j) ferner Gebar- iind< Inreiihäu^er^ In. Iv.be8feb«tf^ die 
aber hier ^iltht eiii^zihH w^Men'. ''fSbcMM'kSnhetfSv!^ Weher 
dibht dJe ^ Wbrbhdüses nec^i|en ; m Irtidsfi^ttteils un- 

serA^^fii^S'i^pWsMusern ehb^^^ abefpchf ittein Err 

werlij^unfShige y^rpfl^ sondern a,uq|i,^r!)<?itss^ zur 

Qeflch^fiiguiViWgebaUeii w0ir(teil,;,ABA Künd#r, ndie «inerM^ei: der 
andere deTi genannte» Kiasa^ft ihrDaaain rerdaikBti^. beraviliadlsen. 
Die Zrtfl d^'Aiiden'S» Workbonses ron* LotuloA L«b6iM^nir«r im 

M'tfeiii fiHctite des 'Siebs -^Mkei^^''^^ Ge- 
^ d^ )xrir m ,jJ,eQ iiacJtif9%ea^E jpl^^eni^ ^^n^^ 
riing vejrdanKeE, w.e^d^iV, )|(^)^f sich dl^^^B^v^äUc«^^ 

im Jahre ifiM^aiiic> 1,6744M* rin der Nacht .¥ttt:^ Juni **) 

■" ■ ■■ ■ . ' ■■ ■ • ■ . . 

:■■■. '♦. tj I . •; • . I ■ . .• . 111 !. . . .' 

f> Pißh emHma rep&rt'oftke tiegtstrar fj'enerai' bf htrfiis y deiahs and 

marHoff^'in lingla^' %'.' emmnJ TAihdm 18%9. 
^'E^ duff riieht dUei^blieii' Vera<jii ; '&S8 sa die^ef ^abreszeit die Spi- 

■ ^^'ifWbrWÄWK'ehleilr^-iWiali'^ß^^^ ' ^' '■ ''""''" "■ 

«i 
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1841 , in der aiicb die Zählung der BevSIkernng vorgenommen 
wurde • befanden sieh in den naehstehenden Spitälern folgende An- 
zahl Kranker: 

St. Georgs - Spital 31S 

Westminster 143 

Charing- Cross 89 

Unr|irersitt CoII^ .^ . . . 400 
TypttÖ^^Spftal'*^^ . v: ;; '■ ^ %«^ 

Blattern -Spital*) S5 

Kings - College lOS ] 

Air - .i^^igtl BiMoloitifits.Sri!tar: «86- ^^ ' ^ 



"• " ■ ' '^^uy'Ä Spftal '.'.,..;..., 430 



"'■"■■■■' -^ISt/Thomaji-' ;::.■....■:. ' 841 
' ' ' '■ Prcsäflnou^t i^ :J:\ J' isb ^^ '' 

■; •• "i" *' "i Mm'.'nI >.■«. . '• ■..•.■ .,■,". . , ■'.,. ..«:. li" . ; ■ 

■'»IM- t .. ij*. . ■ ; IJM..., ,.., '• . .• i. ■':1'/ ^J ',,.j »A'ri 

')ft) Qbgleioh Uieae beiden Spitäler/ sbreige. genommen^' doi^fir ipe^ 
, ,,|. del^,^\v«ok^ .be^ümmtfn beiuix^Ien ?iirärea, soji^ubt« Jcb.iiiii 
,. dpcj^.^ier aiirühr.^p z^.soUßn^ weil die i^ea aov^i4rfM^^n.,KraBlf;^. 
., sonst gewöhnlich den ali^jemeinen Krankenhäusern aph^imf^ll^. 
*^ Äer Area^nought (furchte nichts) ist gewiss eines der briginefl^teD 
dpüfSfet/das man' sehen kann; es ist aussdhiicflBkliclb ftti'^Sil^^ti^ 
'^ fiestininil und ftteat^bt aus einMn KriegsscUffe ronlli^ Xanonfiilii*' VVl' 
.n;.ln der SehUehtjron Trafalffar < das Adniralksebiff Ott^i^^git^^«''^^ 
1 wj^r^rtei Winter 1817 bildete ^ieh eiq ComiÜ ziir Vttycraiiliqvit y^\ 
Seeleuten, das endlich bei einer öffentlichen yffDi9emfilfing{in,4flr 
^^.pndon Tayern (ß. JUIrf, i^ti) besiphloss, ein. «chwiiniiiexides Spital 
. für Seeleute aller Natiooe;; in der Theipse zu errichten , uqd durch 
-' ' fhei^flige'Beitflg<^ tJi-'ii^Aal^^^^^ 

¥cA'pieguii#> A»,^ll Mafrosen m ^lili^, Wf 6n 'adf ^in Mhir »M* 

( * ma Mann bMinenJ' **• Bei der Aalbalme \vi das^SMiMinabösiMtlil 

wird mit viel grösserer Liberalitfit yerfahren , als diess bei den 

andern Spitälern in London der Fall ist : Der Matrose braucht sich 

. ,^. Dtt^^u zeijg;en , um aqfgeiiOjpQpte.n zu werden, er bewarf hieau keiii^s 

fimpfehlungsbriefes« A^p Borde jjies SGhiireSy..4;is ^ niUurl^(;l|.,,au8' 

^. ,scl^lies8|ich seinem Zwecke gewidmet, isit und,.y|(^r ,^r^9>vi^\|iQift9 

'wo bekanntlich die Matrosen -it^vj^li^en^ fiärstlicb,^^ 
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Demnach befand sich 1 von 703 Bewohnern Londons am ob- 
gedachten Tage im Spitale *). 

Ich habe alle grosseren Spitäler Loiidons besucht nnd mich 
in jedem derselben über die grosse Reinlichkeit und NetCiglceit er* 
trevLi ; trotz der oben ang^ebenen, miamiigfaltigen nnd bedenklichen 
Uobelstände ; die sie mit allen englischen Spitälern gemein haben, 
habe ich die UeberiMgang geirönnen, dast die Kranken steh in 
diesen , nur äusserst sparsam belegten , stillen'^' sorgfältig gelfifte* 
ten, reinlich g«hältetaen Anstalten eher zu Hanse fühlen und 
einen wfinschenswertheren^ Auf enthalt finden^ als in vielen Pnink- 
gebäuden des Goritinents anit fiberfullten, lärmenden Sälen, enii^ 
men rauchenden Oefen, glänzenden FussbSden, aber an^häuftem 






>. 



sich ein schönes Museum aus VorkomninisiBen ae's Spitals gesammelt. 
Wer das Seemahnleben noch so oberflächlich kennt , Wird gerne 
glaubeit^ dMs-die hier aufgehanften Präpataie meist auf Rechnung 
sehr bedeutender YerletEungen kommen. In diesem polyglotten Spi- 
tale bot sich die seltene Gelegenheit dar , eine Schädelsammlung zu 
errichten, die denn auch aufs Trefflichste benutzt wurde. 
'^) »Den' Mtttheilungen aus dem Gebiete der Statistik 1. Jahrg. 1. Heft. 
Wien 18dS« isufolge zählte Wien im Jahre l^ai 491^147 Bewohner. 
In Wien bestehen — gleichfalls mit Aussbbluss jener Anstalten, die 
einzelnem Bedürfnissen entsprechea, wie z. B. die Kinderspitiler — 
folgende Spitikr : i 

Das allgemeine Krankenhaus mit. . SOOO Betten (mit Ausschhiss des 

■i DasBpital in der Vorstadt Wieden . SÖO GebAr- and Irrenhauses). 

der baraikerugen Brüder .' ^0 

■4eV Elisäbißthinerinen ' . . i»^Ö 

derbatehereigenSehwesternCGmpd.) 5a 

■ der barmherzigen ScHwestern^I ^^ldst.) 60 

t ' 2989 'Es kann dcmnaoh jeder 

144. Bewohner Wiens in allgemeineii Krankenhäusern unterge- 
bracht m^erden, was sowohl im Vergleiche mü den soebeii abgeg^<« 
benen Zahlen , die für London Geltung haben ,' als auch in Gegen- 
satB mit Dublin, wo jeder 210. und selbst mit Paris, dessen Li- 
beralität in diesem Functe alr höchst nachahmeDSwerth gelten 
mnss, und wo, wenn wir gleichfalls Gebirliinser und Kinderspi- 
täler abziehen, jeder 18S. Bewi^hner in den Spitülem Unterkunft 
ffffdei'— sehr erfreviteh genannl werden mdss.' - 
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Schmutz an gewöhnlich minder sichtbaren Stellen *) ! leb wenig- 
stens wurde in den ersteren lieber eine Zufluchtsstätte suchen 1 

Der Natur der Sache nach können die nachfolgenden Listen, 
die ich dem obenangeffihften Berichte des Reichsstatistikers in Eng« 
land und dem jährlich veröffentlichten officiellen Verzeichniss der in 
Wien »Getrauten, Gebomen und Verstorbenen« entnehme, nur 
sehr annähernd fürwahr gelten, nicMsdeatoweniger sehien mir ahtf 
ihre Verglelchung interessant: 

In London rln Wian 

starben im Jahre 1841 von starben im Jahre 1651 von 

l,837,493Binwohnem**)tö,ö07, 431447 Biswohnern 17,684,4. h. 

d. h. 1 von 41. 1 von S4. 

Aus dieser Zahl erlagen : Aus dieser Zahl erlagen : 

an Krankheiten der Luftwege ***) an Krankheiten der Luftwege f) 

16,846, d. h. 1 von «iilB «Her 7114, d. h. 1 von «^ aller 

Verstorbenen , Verstorbenen , . 

an Altersschwäche 8373, d. h. 1 an Altersschwäche 1606, d. h. i 

von 13, von 18 tt)» 



*) Vergleiche hieinit die interessante sehr ius Einzelne gehende Sehil- 
derang ^ die wir Jedem, der sich für den Gegenstand näher interes- 
sirk , empfehlen , welche D i e 1 1 (in der Zeitschrift der Gesellschaft 
der Aerste zn Wien, Decemberheft 1851 pag, 9^7} entwirft, freilich 
ist jedoch das Endartheil , das wir abgeben, einiiekr verschiedenes 
(siehe auch pag. 88 n. s. w. der yorliegenden Schrift). 
**) Ei war diess nach officiellen Berichten die Zahl der Bewohner Lon- 
dons im Jahre 1841. Hörn zufolge (s. dessen Reise. durch Deutsch- 
land, Ungarn, Grosshritannien und Irland, Berlin 1888 tont. 8 .pag. 8.) 
betrug sie nach Berichten an das Parlament im Jahre 1881 1,888,399, 
während sie im Jahre 1851 8^68,886 betrug (Wiener medic^ Wo- 
chensehrift. 81. Juli 1858), also hinnen 30 Jahren ein Zuwachs yon 
1 Million Menschen ! t 

***) Hieher zähle ich jedoch 8878 an Keuchhusten und 1891 an Croup 
Verstorbene, die im Berichte zn den Epidemien geriechnet sind, 
f) ich glaubte nicht weit zu fehlen, wenn ich hieher die 8868 Fälle 
von Aosiehrung und Zehrfiebeif rechne, die gewiss in der heiwei- 
i ; tem grössten Anzahl hieher gehören. 

^i^}. Wie viele Tön den unter der Rubrik »am Durchfalie und Buhr««^ ange- 
gebenen 1056 Fällen hieher gehören, wage ich nieht zu e»|8cheiden. 
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an Typhus 1131^ d^^M vqd 39t , Typhus 9(Mi,.d. h. 1 vonSO, .:/;: 
an Blattern 1053, d. h. 1 von 49« liJia Blattern 95, d, b« 1 von IM». 
an gewaltsamen Vermlasaunr : am »znffilligei^ Todes 91 d« h. 1 
gen *) (violent deaths) 1907, .^vqn S04, 
d. h. 1 von 24. : , .] 

an Apoplexie, 866 d. h. 1 von 52, an Apoplesje, 540 d. b. 1 vw 34. 
anKindbettfieb<)r**)395,d.b. 131: / 

t. Sine T^desart sind wir so glficklich in Oesterreieh jricht n 
kennen, der in .London im Jahre 1841 36 Opfer fielen — da« 
Vertanngen. ■ ..> '• i.-i-.i. 

Das Ifortalitäts-Vertiiltniss war idi^r qidit etva.tblM« bi dei 
9flgtfnhrten Jahren 60 viel nnginstiger far Wien*^**), sondern es 
blieb für beide StadtOt.sa ziemlieb be^taidig: . ^ 

Es starben in London im Jahre 1368 52,698 ßinwohnert- .• 

1899 .45,441 . ».-.m, 

1840 4M45 
■ 1841 45^7. . ;i 

: Es Starben;, tn Wi^n im Jahre 1848 16,872 

1849 19,728 . 
: 1860 17,813 
1851 17,684 
Von den in den genannten Jahren Verstorbenen fielen : 
in London auf d. h Quart , a. d. 2. Quart« a. d. 9* Quart, a. d. 4. Quart 
52,722 45,405 44,251 47,622 

in Wien 19,457 19,626 17,248 15,763 

In London war also das h Quartal am todtlichsten, ihm folgte 
das 4m 2. undeadlieh das 3. nadi— wahrend in Wien das 2. 
Quartal am meisten Todesfalle braehte, dem sieh das 1«, 3. und 
4. anreihten. 

Gehen wir nun nach dieser Quebtigen Betrachtung der Spi* 



*) Mit Inbegriff von 7&B »plötzlich Verstorbenen (sndden deaths).« 
**) Unter »Convulsi^nen« im Allgemeinen werden S77S aufgeführt, je- 
doch nicht angegeben , wie viele .^uf Rechnung der Eclampsie fallen, 
die bestimmt nicht unter der Zahl der »Kindbettfieber*< begriffen sind« 
) Die CIrSnde der geringen SterbHchkeil in London hat auf triftige 
Art Pollak («edie. Briefe ai^= London in derWieaer medie. Wo- 
ehenachrift.ll.'Jiili 1811) dargelegt* . > \ 

Arnetb, überd. Stand d« Gebnrtsh . in Frankreich« 1 1 
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täler und des Gesondbeitszustandes von London zu den grebnrtl- 
bnlilieben Anstalten der Weltstadt fiber. 

Hfilfe wäbrend der Gd^art wird von Anstalten in London auf 
drei versebiedene Arten geleistet. 

L Eigentliche Gebärbäuser. 

Es gibt deren ffinf: 

a) Das älteste ist das Britisb Lying-in bospital (GeMrhans). 
Es wurde im Jabre 1749 gegründet und erhielt zu seiner ersten 
Säeularfeier (1849) ein neues, nrsprfinglicb für diesen Zweek be- 
stimmtes Gebäude (in Endell Street, Long Acre), also in der Nähe 
des ailerteshionablesten Tbeiles der Stadt Die Lage des Hauses 
ist gesund ; es liegt in einer durchaus nicht engen Gasse, sonden 
ist nach allen Seiten bin frei. Wie in allen englisdien Spitälern 
weiht man auch hier der Ventilation grosse Sorgfalt. Die Anstalt 
gleicht — die beste Empfehlung — mehr einem Privatbause, als 
einem Spitale. Ueberall herrscht die grosste Sauberkeit und Rein- 
lichkeit Besonderes ist fibrigens von den Einrichtungen des Hau- 
ses nicht zu erwähnen ; ein von wenigen zu Verpflegenden in An- 
spruch genommener Platz fordert durchaus nicht zu ausserordent- 
lichen Massnahmen zur Erhaltung eines guten Gesundheitszustan- 
des auf; die Verwaltung ist ganz die in den Spitälern hier ge- 
wöhnliche und schon flruher geschilderte. 

Der eigentliche Arzt des Hauses ist der auch in Dentsdiland 
durch seine Schriften vielbekannte Robert Lee. In der Regel be- 
sucht er nur einmal wSchentlicb und zwar am Tage, wo die w6- 
chentlicbe Commisslon (Weekly Board) zusammentritt, das Spital. 
Bei dieser Gelegenheit übergeben die neu aufininebmenden Frauen 
— denn ausschliesslleh für verheiratete Frauen 
ist die Anstalt bestimmt — ihre Empfehlungsbriefe, ihre Namen 
werden eingetragen, die Zeugnisse über wirklich geschlossene Hei- 
raten und den letzten gesetzlichen Aufenthalt ihres noch lebenden 
oder jfingst verstorbenen Gatten entgegengenommen. Dodi sind die 
so Aufgenommenen erst bebn wirklichen Beginne der Gdiurt zum 
Eintritte in die Anstalt berechtigt, die sie ausser in ganz beson- 
dem Fällen in längstens drei Wochen nach ihrer Niederkunft wie- 
der zu verlassen haben ; natürlich sind sie gebalten , ihr Kind mit 
nach Hause zu nehmen , da nichts einem Findelhause Aehnlicbes 
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iti ' Loiidon besteht , denn das sogenannte Ponndting kospital ist 
eine Stiftung ffir melir het^gewaeksene Kinder, das einen ganz 
andern Plan verfolgt In allen GebarUnsem Londons bestellt die 
Sitte, die Abschied nehmende Pran vor das Weekly Board tu ff9i- 
ren nnd sie zu tragen » ob sie ^nd eine Klage gegen wen im- 
mer anzubringen habe, besonders lA man ihr Geld abgefordert 
oder solches angenommen habe, späterhin nimmt man mit Recht 
anf keinerlei Klage mehr Rucksicht. 

Die jfingem an der Anstalt angestellten Aerzte haben die 
schwerem Entbindungen zu leiten (sie wohnen fibrigens wie Dr. 
Lee in ziemlich bedeutender Entfernung von der Anstalt), wäh- 
rend alle übrigen Fälle der Haushebamme anvertraut sind. 

Zum Unterrichte wird das Institut wenig benutzt; den Statu- 
ten gemäss dürfen nie mehr als zwei Studierefide im Hause sich 
befinden , deren Lemzeit für junge Aerzte auf wenigstens 2 , fSr 
Hebammen auf wenigstens 4 Monate festgesetzt ist, doch ist es 
Niemanden gestattet hiezu mehr als 6 Monate zu verwenden. Von 
den eintretenden männlichen Zöglingen wird verlangt, dass sie frü- 
her theoretische Vorlesungen wflirend eines Curses (session) ge- 
hört haben mfissen. Die Unterweisung während der Lemzeit, für 
die übrigens gezahlt wird , scheint sich wohl grossentheils auf die 
Beobachtung der unter Leitung der Hebamme vor sich gehenden 
Geburten zu beschränken. Die Anstalt hat auch den Nutzen für die 
Bewohnerinnen Londons, dass man gesunde (und untersuchte?) Am- 
men dort erhalten kann *). 

Was den Gesundheitszustand des Spitales betrifft, so wird die 
folgende Tabelle , die ich einem sehr interessanten Aufsatze Profes- 
sor Levy*s entlehne **), der sie der Mittheilung des Dr. H. Da- 



*) Die 80 eben erwähnten BioMlnheiten verdanke ich ausser der mQnd-* 
liehen Mittheilung Dr. R. Lee^s dem: Account ofthe Briüsh t4fing^ 
in hospUaH fbr.m^nried women eUft London 1S4S. . . 
*'^') Bericht über die GeblrhSnser und den practischen Unterricht in der 
Gebartshalfe ia London und Dublin von Prof» Dr. Levy aus Ko- 
penhagen. (Aus der »Bibliothek for laeger.«) Ueberselzt von Prof. 
Mi chaells in Kiel. Neue Zeiteichr. für Gebürtskunde. Band XXVn. 

3, Hefi, p. an;' f' - 

11* 
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yies, damaligem Arzte der Anritt verdankt ,. zeigen , dass.die 
Begel , . die Sterblichkeit in kleinen Gebärbausern sei verhaltnissmas- 
sig viel, geringer ala in grossem und äberffiUten, manche Ausnahme 
erieidet. ., 

Die Verhältnisse der Anstalt fai den letzten 88 Jahren der An- 
stellang des Dr. H. Da vi es waren wie folgt: 

Im Jahre Verpflegt Gestorben 



1884 


176 





1825 


170 


4 


. 1826 


183 


2 


1827 


159 


6 


1828 

, 1 


168 


3 


1829 


156 


7 


1836 


85 


1 


1 ■• 1» 

1831 


142 


1 


1832 


117 


7 


1833 


122 


1 


1834 


113 


3 


.?836 


108 


3 


' 1836 


89 





1837 


104 


■ 2 


1838 


142 


5 


1839 


104 





1840 


113 


1 


1841 


125 


3 


1842 


106 





1843 


106 


3 


1844 


117 


1 


1845 


94 


3 


1846 


111 


1 



8910 87 

d. b. es starb 1 WSebnerin von 6jy„. 

Doch war die Sferbltchkeit sehr verschieden, die grosste fiel 
afir daa^^Jabr 1888, wo von 16 Entbundenen 1 starb; der entspre- 
ehoidste Gesundheitsstand war vom 8. Juli 1818 bis 8. Augnst 
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imn; wo feetlOSd WSehhlMtin^eii im 6pMl '^«1» eiiiziger Todes- 
fMi^vtorkam ♦). 

b) Das City of Loüllen Lyin^in hospHal^ besteht seit den lahre 
1790, doch wiirde das jetzige Gebäude erst im Jahre 177S ertffnet. 
Die Lage desselben, mit einem Garten zur Seite, ist sehr ginstig. 

Aueh diese Anstalt ist ausschlCessend für arme verheiratete 
Frauen besSmmt , 'die büi ihr^ Aufnahme Zeugnisse über ihre Hei* 
rat beizubringen midien entsj^henlden Eid abzulegen haben. Gra^ 
tis findet der Eintritt nur 48 Stunden >or Aer Enttindung Statt, für 
jeden langer in der Anstalt zugebraditen Tag ist nach unsermGelde 
45 Inr. C. M. zu entrichten. 

Ansdffieldich ist in den Statuten des Havises **) angegeben , 
dass zwar jene Frauen, die Empfehlungsbriefe ron Beitragenden 
mitbringen, den Vorzug ^erhalten, dass aber Jene, denen es unmög- 
lich war , dergleidien beizul)ringen , nach Befund des Comitte und 
Erfüllung der Eidleistüng gleichfalls aufgenommen werden können. 

Eigens ist hier noch erwfihnt , dass im Fallei des Todes keine 
Ldchenkösten zu bezahlen sind. 

Die Anfhahme gescibicAt auch hier wSehentlidi ein Mal , was 
natürlich dahin zu yerstehen ist, dass die einmal Aufgenommenen 
zu jeder Stunde bei Tag und Nacht eintreten können. 

Bas €ity Lying-in hospital ist das grosste und beiweitem das 
schönste der Londoner GebSrhäuser. Es ist schwer mSgltch, sieb 
von der Nettigkeit und Reinlichkeit, die in allen Theilen des Ge- 
bäudes herrscht, einen Begriff zu machen. Das Haus und seine Ein- 
richtung erinnert kaum in irgend etwas an seine Bestimmung und 
gleicht in Allem vielmehr einenl freundlichen; fl(ch9nen Privatbausei 
als ein^tn Spitale. 



:; . 



*) Von diesem Slepbliohkeittveriiiltnkw aibht sehr versohiedea. ttelUe 
sieh das auf. der IL'QcihirkUnik, in Wien wahrend der 6 Jahre von 
1844^1849 incl. beobachtete, trotz der ungemeiAßn Ueberfullang 
ihrer Räiime. Vo|^ 18,760 M&tjterii, starben während der genannten 
Zeit «to'd. h. 1 von \k7, tn ^enB^önaten «Tfirz, April, Mai 1848 
starb von den 8lä Müttern,' <tte hei nhä entbunden wurden, keine; 
•^ The a^ ef LeMm t^ßii^f^' AofpUal fift the ree&Mhn wul deli^ 
very üfpaör fmy«bfi^ mwrrf4ü wmem^ Lmäan 16«0. 
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Ein Hauptvortkeil der Anstalt bestellt «iidi hior in dem grosMi 
Ueberflosse von Raum, der es möglich macht immer aar einen Idei* 
nen Theil der Zimmer in Gebrauch zu ziehen. 

Der Haupttheil des Gebäudes dient aussehliessUeh zu Versamm- 
lungen und Wohnungen ; im ersten Stociswerlse desselben Tractes 
befindet sich die schöne Capelle. In jedem derS^tenflügel sind zwei 
hohe geräumige Zimmer , die für WSchnerinnea bestimmt, übrigens 
von einander wieder durch dnen Corridor getrennt sind^ Dasselbe 
wiederholt sieh im ersten Stockwerke des einen Flugeis , wahrend 
auf dem andern Flügel ein grosses Zimmer für Reeonvalescentinnen 
und eines für eine Kranke sieh befindet. 

Neben dieser zweckmässigen Vertheilung des reichlieh zuge- 
messenen Raumes kommt auch die ungemeine Aufioierksamkeit in 
Betracht , die man der Ventilation hier schenkt Ausser den Fen- 
stern, die, wie auch sonst so häufig in England« zum Verschieben 
eingerichtet sind , dienen derselben kleinere Fenster ; fiberdiess be- 
findet sieh an der Zimmerdecke in einer Ecke noch eine weite Oeff- 
nung , die mittelst einer Röhre unmittelbar mit dem Freien commu* 
nicirt , auch über der Thüre ist eine Oeffnung angebracht , die auf 
den Corridor mundet Da in der Höhe des Kellers ein sehr gros- 
ser Ofen den Corridor und die Communikationsräume erwärmt, so 
können alle Thuren bei Tag und Nacht ofiien stehen« was natur- 
lieh noch mehr die Möglichkeit an die Hand gibt, auf einer oder 
der andern Seite ohne Unterbrechung frische Luft zuströmen zu 
lassen. 

Auch hier ist nur sparsame Gelegenheit für Unterricht gege- 
ben, denn nur zwei Hebammenschulerinnen dürfen hier zu glä- 
cher Zeit eintreten. Wie wenig Bedurfniss nach dergleichen jedoch 
in London ist, mag man daraus abnehmen, dass selbst diese so 
karge Abhälfe selten benutzt wird. 

Ein grosser Vorzug dieses Gebariiauses liegt noch darin, dass 
die Aerzte desselben, Dr.Conquest und Mr. James, ganz nahe 
der Anstalt wohnen. 

Die nachfolgende Tabelle theilt Levy mit, ich habe dieselbe 
(vom J. 184S an) an Ort und Stelle mit Erlaubniss der verdienst- 
villen Qberhebamme Mrs. Widgen neuerdings ausgezogen und 
die vier letzten Jahre hinzugesetzt» die bei Levy fehlten: 



iW 



Jahr 


Gebarende 


Geatwrben 


Jahr 


Gehärende 


Gestorben 


18t7 


317 





183» 


565 


10 


18S8 


SIS 





1840 


580 


6 


18S9 


877 





1841 


685 


6 


1890 


S36 


Vi 


184t 


567 


1 




Geschlossen 




1843 


489 


8 


1831 


363 


6 


1844 


466 


4 


183t 


404 


3 


1845 


388 


6 


1833 


330 


1 


1846 


467 


. 7 


1884 


411 


3 


1847 


554 


7 


1835 


473 


7 


1848 


547 


37 


1836 


487 


8 


1849 


448 


14 


1887 


68t 


7 


1850 


876 


t 


1838 


600 


13 









Es worden demnach I0,M8 Fraaen entbunden , 
von denen 156 starben d. h. 1 von fast 70. 

Diese Zahlen sind für uns von dem grossten Interesse , denn 
sie beweisen mehrere, wie uns dunkt, sehr wichtige Satze : 

i. Die Sterblichkeit selbst in kleinen vortrefflich gelegenen und 
gehaltenen GebärhSnsem ist noch immer grosser als bei in Ihren 
Privatwohnungen Entbundenen. Wahrend wir hier in einem wahren 
»Model hospital« 1 von 90 Wöchnerinnen sterben sehen, starb nach 
dem ofiiciellen Berichte in den Jahren 1838, 1899, 18i0 und 1841 
erst 1 von 171 Wöchnerinnen in ganz England *) und die Royal 
Matemity Charity **) zählte 1 Todesfall unter 2tS Entbindungen. 
Gestehen wir nur, dass wir gänzlich ausser Stande sind, diese 
Thatsache zu erklären, — oder muss es uns nicht im höchsten Grad6 
befremden , zu erfahren , dass Alles in Allem genommen, die arme 
Frau in ihrer Hütte • schlecht — wohl gar nicht — gepflegt , oft 
in der grossten Unreinlichkeit sicherer aushoben ist, als in einem 
gesund gelegenen Hause , das ihr ein Palast scheinen muss , umge- 



**) ftfth Amntai Rep&ri of tke BeffUirar General ofBirths, Deaihs and 

Marriage9 in Engkmd, S. edition* London 1843. 
**) The Principies and FracHce of Obsietric Medicine amd Surgery by 

F. H. BmtMkm, I. odlUon. Lomdem 1851^ p. 718. 
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ben von aller Sorgfalt nnd Pflegäi gebettMioit der sempalösesten Rein- 
lichkeit, wie sie ihr nimmer werden wird, nhnmer werden kann. 

Eines scheint nur klar därHos hervorzugehen:, die Ursache die- 
ses Unterschiedes der Sterbliehkeit musa in den Spitälern seibat lie- 
gen , muss , wenn ich den Ausdruck brauchen darf, etwas Endemi- 
sches sein. 

Worin doch dieses endemische Moment in so spiegelkla- 
ren Häusern, wie das City Lying-in hospital, liegen mag, ge- 
trauen wir uns kaum andeutungsweise zu berfihren. Die einzige 
Möglidikeit , die mir beifällt, wäre in dem Umstandd zn suchen, dass 
hier die Schwängern in den Zimmern entbunden werden, wo aehon 
andere Wöchnerinnen liegen. Wenn schon VerdedHiiss der Lift 
überhaupt Krankheiten bedingt, wenn es bekannt und durch vie- 
lerlei Beispiele erwiesen ist, dass besonders viele Kraidre, 
die an derselben Krankheit damiederliegen , ungemein ungun- 
stig auf den Verlauf der pathologischen . Processe einwirken *), 
wenn man, wie mir scheint aus guten Qrunden, besonders die 
Puerperalausdunstung fOrchtet, — warum sollte es nicht mög- 
lich sein, dass eben die, vielleicht individuell modtScirten Bx- 
balationen einzelner Wöchnerinnen ganz geeignet sind, beson- 
ders Gebärende zu inficiren, die nicht allein oft lange Zeit in 

r 

dieser Atmosphäre zubringen, sondern bei denen auch die. un- 
geheueristen Veränderungen im Organismus, die mit ungemeiner 
Aufiregung verbunden sind, vor sich gehen. 

2. Die Sterblichkeit ist in den einzelnen Jahren eine unge- 
mein verschiedene. Ohne im Mindesten den Einfluss atmosphäri- 
scher Einwirkungen abläugnen zu wollen, scheint es mir doch, 
dass sie allein zur Erklärung der in Rede stehenden Thatsache 
nicht genügen. Das Jahr 1830, das laut der vorstehenden Tabelle 
das ungfinstigste war , finden wir nach den bei den Mittheilungen 
über die andern Gebärhäuser Londons gelieferten Uebersichten 
durchaus nicht gefährlicher als andere Jahre. Ein noch sehlagen- 
deres Beispiel gegen diese so gewöhnlich angenommene Erklä- 
rungaweiae kann ich aps der Zeit meines Aufenthaltes in Paris 



««^ ^ ^. Helm, TraUä sur les fUvrei pmerp^fmies. PmrU la^O^ p, 1<« 



anffihireitv wo in der iBMsl^'iv^ii IM'M ^MdfMÜra nicht 

im Histbn fiafe' stAeilden Hatenritli keine eibä^Ürliike m ttW- 
fen^Hrar, wXlireiHi iü def nfeltt *eiiflWilf^ j^etegMen Klbiik Voa P; D u^ 
h&is Ani Poerperalileber so ^sftlfeH hausW'/ dasB •die Aubnlnib 
einige ^Seit iiiiidiir<ili ' 'g^epeitt Iriteb. -"-^ Icli -l)edBiiere,' nieiit 4eIi 
Stande isn sein/abzbg^b^, wii» die'sierbücliktft'im Jaliire 18l9, 
das hl diesem 6eIrilriiiÜ^''iiere Optet forderte, fn' den andetv 
Anstalten I^üdons sieh rerUldt. NelüenlMi sei jedoch bemerkt, dasis 
Mrs. Widgen,'die ebM s<^ Möge als 'erfahrehe He bamme Ütr 
zu bespreehendeii Anstalt, ekie im Hanse gelnacAite SeMlOn'' als 
An^angqmnkt der Seuehe beseiehnet^ , ohnb das^ fth ihr eine 
solche Meinng fn deh Mutttt gelegt hätt<sl. 

S. Bhi Blick än^ die Tabelle' dieses ^nd 'der andern. U^en 
Londoner Gebärbaaser, so wie anf die i^osaeDabliiier Aaaitatt leigi; 
wie irrig die gewöhniishe Ansieht sei; ^ue^aauBd für ;sich 
grosse Gebärhänser bedeutend mehr Opfer fordetti^;2rie kleine. — 
Während im British iyingiiff hsspital eine von 51, im .City Lying^ 
in hospital 1 VjOn 70, in ijfaeen Charlotte's Gehidiause 1 von. 59 
Hfittern starb, z^lte man in der grossen Dublioer Anstalt nater 
Co Hins* Verwaitimg *) vfi.t Todesfall anf 10^ unter M'(!iintock 
und Hardy**) 1 auf 108,$^rten. :,. 

Wenn wir übrigens |ubi. ][/eistungen des Cit]^ of London Lyipg- 
in hospitals während des Jahfhnndertes (1750 -- 1850) seines Be- 
stehens znsamm^ fassen , 90 bekommen wir folgende Zableii ;, 
Entbuai^n wurden ... 38,441 Mutter ;. ^ 

Geboren . • • • * • 99,603 Kinder 

S0,56I Knaben 
19,04» MädcheÄ{ - 

fis ereigneten sich 451 Zwilltngsgeburten: 

2 Drillingsgeburten. 

Unm5giich können wir das City Lyiäg-in liospital verlassen , 
ohne der Ofdnüng Äij^Rdnlfe&kdt,&eni Geiste' d^*^^ 
der Stille, d^ hier 2d herrschen ääiMnt; f^ud% detl^liöcÜtcih 
TribtÄ unserer AnjBÄknung'^olftiiili^Ka^ ^ ^ 

••*)'C"61Hn8, l.e.''p;'Sisi > ■'■ "'"•-'- *wii . JJ»lii*' 1.-'.^/ ."'i 
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e) Dem Britiak ud dem City of LaodoB LyiBg-in bospital reikt 
tkk ueh der Zeit seiaes Beetehens das Qneea Charlette*« LyiBg-ii 
boepitaU das in Jahre 178S erSSaet wurde, zuaaehat aa. Dr. Bla- 
keley Br ewa ist der Arzt der Aaetalt. — Aaeh dieses Hans hsgi 
(LissoQ grove. St Marylebone) gesund und frei und hat mit BiA- 
sieht auf die geringe Zahl der Verpflegten viel Rann. Das etwas 
analiehe Gebäude bietet gar keine Eigenthumliehkeitwi dar und Br- 
wähnung verdient nur , dass in einigen Zinunem Winter und Sem- 
mer hindureh Feuer im Camine brennt, um Wasser u. dgL an wa^ 
men und wie man meint aueh die Ventilation an unterstütaen. 

Auch hierwehnt kein Arzt in der Anstalt Etwas weniger streng 
als in den fibrigen Instituten der Art seheint man hier mit den Hd* 
ratszeugnissen zu sein , doch sind die meisten Bewohnerinnen dieses 
Spitales gleichfalls verheiratete Frauen. 

Dr. Le vy veröffentlicht In dem oben angeführten Aufsatze M- 
gende an Ort und Stelle erhobene Tabelle : 

Im Jahre Gdiarende Verstorbene Im Jahre Gebärende VerstoriieDe 



1818 


tes 


10 


1896 


169 


t 


1829 


Stl 


6 


1837 


fl5 


t 


1830 


t36 


6 


1838 


20t 


5 


1831 


t07 


4 


183» 


204 


4 


183t 


217 


2 


1840 


199 


S 


1838 


130 





1841 


218 


s 


1834 


161 
214 


2 
1 


1842 


212 


t 


1835 


3090 


52=10». 



Hier wird keinerlei Unterricht ertheilt. 

d) Weniger gunstig als seine Vorgänger liegt das General 
Lying-in hospital , das in der Vorstadt Lambetb (York Boad) steht 
und im Jahre 1765 errichtet wurde« Das gegenwärtige Gebäude 
wurde im Jahre 18t7 vollendet und steht auf einem ursprünglich 
sumpQgen Grunde , der nur mit vieler Muhe trocken gelegt wurde. 
In der Nahe befinden rieh ferner grosse Rdhen von Abzugskanä- 
len , die in verschiedenen Zeiten ungemein ungunstig auf den 6e- 
sandheitsaustand des Institutes gewirkt zu haben scheinen. 

Dia Anstalt gewährt audi ausser der Ehe Sehwangeren die Wohl- 
Aaüsahme, doch nur dann, wenn sie sieb mit Zeugnissen 



m 

Aber ihr sonstigaB Wohlverhalton ausweisen köoneD; aaeh werden 
nnr zun errtoi Male €Miallene anf diese Art begonstigt 

Gleieh wie in einem frfilier gesehilderten Gdiiriuiase Londons 
sind aveh liier nnr die Seitenflügel xum eigenUielien Spitalsgebraa* 
che benfitzt , wfihrend das Mittelgebaade zu Wohnungen , Empfuigr 
zimmern n. dgL dient 

Im Gttieral Lybig-in hospital *) werden mannliehe Zöglinge, 
jedoch nnr zwei zur selben Zeit angenommen, doch müssen sie frü- 
her einen Semester lang theoretische Geburtsholfe gehört haben und 
ein Zeugniss über ihre Beffihigung von einem der Hausarzte bei- 
bringen. Sie dbemehmen die Verpflichtung die Wöchnerinnen we- 
nigstens alle IS Stunden einmal zu besuchen und auch die ausser 
dem Hanse zu entbindenden Pfleglinge (wovon sogleich mehr) zu 
besoi^n« Sie mflssen wenigstens 3 Monate im Hause verweilen und 
haben daffir SOO fl. C. M. an die Hausarzte Dr. Rigby und Dr. 
Cape zu entrichten, ohne übrigens eine besondere Anleitung zu er- 
halten. 

Wenn schon in allen Gebarhausern Londons eine heilsame 
Strenge hinsichtlich der Besuche , die die Wöchnerinnen empfangen, 
und besonders rncksichtlich deren Daner besteht , so verordnen die 
Regeln des General Lying-in hospitals noch insbesondere , dass kei- 
ner Wöchnerin frfiher als eine Woche nach ihrer Niederkunft ge- 
stattet werden könne , ihre Verwandten und dann nur nach speeiel- 
1er Erlaubniss der »Matron« zu sehen. (S. die oben angefShrte kleine 
englisdie Schrift p. S6.) 

Der Gesundheitszustand des Hauses war zu verschiedenen Zei- 
ten ein auffallend verschiedener. Sehade, dass es nicht ausser 
allem Zwetfel zu sein scheint, ob die bessere Leitung der nahe 
geleg«ien Abzugsgraben und die Anlegung einer sehr kostspieli- 
gen VentOation die einzigen Momente sind, die den in letzteren 
Jahren anflbllend günstigeren Stand der Dbige hervorgebracht 
haben. 



*) Ueber alle VerhIUnisse des General LyiDg-in hospital s. General 
Lyiug-iu hospital for the reception of in Fatiants etc. London 184S. 
und den bban tfiff^AUirlaR , AofiMti. Prof. Ip e ¥ y>, 



1840 


» 


SlO 


1841 


» 
1 


117 


184t 


» 


1S3 


1843 


» 


191 


1844 


j» 


166 


1845 


» 


186 


1846 


» 


S08 



m 

-' Dieser Zweifel wegtti (s. SbrigH» Leiry*« ohea ingeffilirtoii 
Aufsatz) wnl da zor Ztit mdflet Besdehes (Bude JiDaer 16U) 
dte VeiitilatfMiBmethode wieier ausser Hiatigkeit gtaetif worden 
war, enibalte ieli ndeli einer jeden weitlanflgön Beseiireitaig det- 

SellMD. ..i*i ■..' ' ■ ; / : .!:'■■■■ . ;:v ■ 

Folgende Tabelle ist von Prof. Levy verölfentlibbf'' worden, 
für den sie Dr. Rigby ans den Protokollen des HanSes angezo- 
gen hat. ' ' 

Im Jahre 1830 von 171 WSehnerinnen starben 6 

' \ . 15 

■ ; -^'IS 

• ;• ' ■ . 11 ■■ 

» 

» »0 

» 

1«» l l 49 

d. h. ßs starb 1 von fast S9 Entbundenen. ^ 

e) Ganz nahe von der königlichen Regent-^street liegt in Qneen- 
street (Golden-Sqoare) das sehr kleine Queen Adelaide's Lying - ia 
hospital, dem Dr. Yell und Dr. Barnes al^ Aerzte beigegeben 
sind; es wurde zur Zeit meines Aufenthaltes in. London fast j[ar 
nieht benutzt, und war im Umbaue begriffen. 

II. Entbindung der Frauen, die in ihren eigenen 
Wohnungen von Seite delrSpitäler oder eigenerVer- 
eine besorgt wird. 

Fast in jeder der frfihef angegebenen medicjnischen Unter- 
richtsanstalten Londons gibt ein eigener Lehrer Unterrieht über 6e- 
bnrtshfilfe, z. B. Ramshetham am London hospital« West in 
Bartholomew*6 hospital, Murphy in Univei^ity College etc. Doch 
ist derselbe, im Spitale wenigstens, rein theoretisch. Practisehan 
Unterricht gewahrt folgende Einrichtung : Frauen , die von irgend 
einem Spitale aus Beistand für ihre erwartete Niederkunft wfin- 
sehen, melden sich daselbst. Sie erhalten ein Blatt Papier, auf dem 
der Name decyenigen Sehdlers, den die Reihe zur Hfilfeleistong trifft, 
angegeben ist. Wäre derselbe rar Zeit der Entbindung nieht zu 
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Hause zn finden , so sendet sie mm I Io q se "6qrge(m des fnstltntes« 
der darauf einen andern^ Candidaten settdrt. Per :läcbuler bat Aer 
nur das Recbt in ganz normalen Italien zii bandeln und ist yer- 
pfliebtet, bei jeder Abweiobung von der Regel iim Am House-Sor* 
geon oder um den eigentlicben Lebrer d^ Anstalt zu senden. 

Diese Art der Verpflegung der Frauen in ibren eigei|jBn.HaQ- 
sem ist in ganz England ungemein beliebt. An ibr betbeilij^tf sieb 
mebrere der früher genannten Gebfirhauser, die- meisten i Spitäler 
und ad boc gestiftete Vereine. .., , 

Unter diesen letztern bat die Royal Matemity Cbari(| ; tot ile- 
Hvering poor married women at tbeir own.babitakionB boiwfitw 
die grössle Verbreitung. (Bestebt seit 1757.) ' _ - -, . 

Der Plan, der zur Grundlage dient, bat viele Adudicbkeit nät 
dem so eber mitgetbeilten. 

Die ganze Riesenstadt zerfällt in 3 ungebeuere ; Bezirke , über 
deren jeden ein Oberarzt (Dr. Ramsbotbam, Dr. Blundell 
und Dr. J. Davis) die Oberaufisidit ffibrt Nacb den ihnen, beige- 
gebenen Unterärzten (17 an der Zahl) bilden sieb die kleineren DI- 
stricte. Sucht nun eine Frau um die Hülfe des Verehies an , so hat 
^ie sich entweder im Centralbureau, oder bei einem der Aer2te der 
Anstalt, mit ihren Zeugnissen verseben, zu melden, wo ihr dne Heb- 
amme, die unter der Verpflichtung der Anstalt steht, angewiesen 
und ein Verzeicbniss der andearn Hebammen des Vereines gegeben 
wird, so dass sie, falls die erste nicht zu Hause getroffen wurde, 
zu der zweiten ihr zunächst wohnenden senden kann. Diese Heb- 
ammen, die ausschliesslich die regelmässigen Geburten besorgen und 
für selbe von Seite des Vereines eine gewisse Vergütung erhalten , 
haben die Verbindlichkeit bei aussergewobnlicben Vorkommnissen sieb 
an den nächstwohnenden Unterarzt zu wenden, die natürlich in sehr 
bedenklichen Fällen die Oberärzte zu Ratbe ziehen. 

Die beigesetzten Tabellen entnehme ich Dr. Rimsbot1iam*8 
vortrefflichem Werke *). 



*) The Principles and PracHce of ObsteMc Medicine and Surger^ He. 
3. edi^on. Lmdon t%M, p. 708. 
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HI. WeBB die bisherigen Vorkehrungen, nnbemitteltoi Frauen 
•während der Gebart Hflife zu I^iäten, faat absschliesßlich Verhei^ 
rateten zii Gute Icamen, so verbreitet sich die jetzt zu bespreeh^ide 
lauf unelielich Schwangere. Iph meine nämlich die sogenannten 
Poor- oder Worldiouses — eine Art Vei^orgungsanstaltv die von 
ider Gemeinde unterhalten wird und \n denen entweder z^tweilig 
«der für immer Arbeitsunfähige aufgenommen werden. In den mei- 
jsten derselben — wenigstjens in London -^ befindet sich ein Saal, 
der ei^eps fSr Wöchnerinnen bestimmt ist und hier endlidi ist 
ein Plätidßhen für Jene, die sonst überall zurtckgestossen werden, 
für die ijnebelich Sdiwangem. , ^ ' ^ 

' Auf wie viele Personen sich jene Wonlthat erstreckt , war 
:mir ganz unmfiglich , auch nur annähernd' auszumitteln. Man fohlt 
bei solchen Nachforschungen sehr den Mangel einer Ueberwachung 
;voh Seite des Staates. ■ ' ''^- * 

, Fragt man einen Engländer über das Verhältniss der unehe- 
lichen Geburten zu den ehelichen im Inselreiche 'fiberhaupt oder in 
Lendoa insbesondere, so darf man sicher sein, dass er mit, eben 
.so viel Sicherheit als Selbstgefälligkeit den Zustand der Sittlich'- 
keit fli 4ieser Beziehung als glSnzend angeben tmd die Zahl der 
nnehelidi gebomen Kinder als hSehst unbedeutend schildern wird. 
So gln^fCS wenigstens mir, so oft ich fiber den Punkt Nachfrage 
hielt, unb die Vergleiche mit 4en Qontinentalen.cVerbällnissen, be- 
sonders Init denen in Frankreich« lauten nicht sehr schmeichelhaft 
für die l^wohnier des Festlandes. 

Wenn nun gleich das Familienleben sicher auf einer viel ach- '■ 
itudgswettherea Stufe «teht, als diess so- häufig in Paris der Fall- 
zu sein scheint, so täuscht man sich doch, wenn nicht alle An- 
zeichen trugen, in England gewaltig über den erreichten Grad von . 
Vollkommenheit. 

Der hieher gehörige Passus in dem ofiiciellen Berichte ist hi 
vieler Beziehung zu charakteristisch für die dortigen Verhältnisse, 
'als dass icAi der Versudhung wideirsteihen kSnnte, ihn ganz her- 
zusetzen^) : ;- . 



*J F^ Änmua Bepori of tke BtgUirar General of BMhip DetMs md 
- Miärrki0e8 in Aü^taMlL t. üttttoNu Lomkm 184S. p« 10. 



»Bd ist in dmi eiiiteliien Geburtsregistern nidit immer genan 
angegeben , ob die Kinde» in der Ehe gesengt sind oder nidit ; aber 
da Tersehiedene Angaben in der Anfsekrift der Register nns ge- 
wohnlieh in den Stand jsetzen , diese Unterscheidung zn machen, so 
wurden in den i letzten Quartalen von 1841 die dielfehen fieburten 
sorgfältig von den unehelichen geschieden. Von t48«654 der Art 
einregistrirten Kindern wurden 15,839 ausser der Ehe geboren : so 
dass 1 von je 16 Kindern in England ein uneheliches ist. Diess ist 
dne viel höhere Anzahl derselben, als man Msber annahm ; nichts- 
destoweniger ist die Ziffer sicher nicht zu gross , denn sobald bei 
dea Beredinungen irgend ein Zweifel hierüber entstand, so setzte 
man das Kind jedesmal zu den ehelichen. Sollten hinwieder Unre- 
gelmässigkeiten bei der Registrirung der Geburten vorgekommen 
sein, so ist es doch sdir unwahrscheinlich, dass man die Zahl ge- 
rade der illegitimen Kinder zu gr^ss angegeben hätte « so dass 
dnrehans kein Grund gegen die Annahme ist , dass unter 1000 Kin- 
dern 64 ausser der Ehe geboren sind ; in Frankreich ist das Ver- 
hältniss derselben wie 1000 zn 71.« 

Nach den oben angegebenen officiellen Quellen ist 1 von 14 Kin- 
dern in Frankreich, in der Ssterreichischen Monardiie schon 1 von 
9 Kindern ein ausser der Ehe gebomes ; — wenn man aber die Un- 
m6gli(Akeit bedenkt, in England genaue Erhebungen zu pflegen und 
sich der ganz ausserordentlichen Scheu erinnert, mit der man dort 
fiberhaupt, ja sogar unter Aerzten von diesen Verhältnissen spricht; 
so wird man sich sehr zur Annahme versucht fühlen , dass die An- 
gaben des Reichs -Registratim noch zu geringe sind, und dass die 
Zahl der uneheliehcoi Kinder sich jener ffif Frankreich geltenden 
so ziemlich nähere. 



Wenn sich nun gleich die Zahl der in Arbeitshäusern unterge- 
brachten Wöchnerinnen selhilt annähernd bei der Mangelhaftigkejt der 
verSffentliditeii Daten nicht angeben lässt, so scheint es doch ausser 
allem Zweifiel, dass noch immer eine sehr bedeutende Anzahl dieser 
Unglücklichen dem grässlichsten Mangel preisgegeben ist und diess 
nm^so mehr, als alle die wohlthätigen Vereine nnd Institute, die in so 
grosser Menge in England bestehen, sich um jedes Ansehen zn 

Arnetb, Aber d. Stand d. Gebnrtsh. in Frankreich. 19 
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bringen und sich m entehren glauben wfirden , w^n sie einer Ge- 
fallenen der Art beiznapringen im Sinne hätten. 8e groaa ist dort 
einerseits die hohe Verehrung f6r wdbliche Togend und andoneils 
eine gewisse Pmderie. 

Geg^inber dieser HfilfeloMgkeit , diesem äussersten Elende 
von so Vielen wird es hoffentlich Niemanden wundem , wenn ein 
Oeslerreicher stolz auf das hinzeigt, was Grossartiges in seinem 
Vaterlande geschieht , wenn er audi die hie und da sich einsdilei- 
dienden Mängel nicht übersieht. In ^en allein werden jährUeh m- 
gefahr 8000 unehelich Geschwängerte auf Kosten des Staates bei 
und nach ihrer Geburt verpflegt und Sorge Aar ihre Kinder getragen 
und in den meisten Provinzial - Hauptstädten bestehen ähnliche 
Institute I 

Zur grossem Bekräftigung des Gesagten thdlen wir nadisle- 
hend den Stand der Gebärhauser in der ästerreiehisehen Monardde 
im Jahre 1849 mit, wovon jedoch das Königreich Ungarn nadi sd- 
nen damaligen Grenzen ausgeschlossen bleibt *) : 
Kronländer Zahl der Gebärende Sterbefllle der 





GtdiärUiBser 




Mfitter 


Oesterreich u. d. Enns 1 . 


. . 8186 


. 197, d. h. 1 von 4t 


Oesterreich o. d. Enns 1 


. 


. . 648 


. 6. d. h. 1 y«ii lt5 


Salzburg . • 


. . 1 


• 


. . 116 


— — • 


Steiermark 


• 




• 


. . 1588 


1. d.b. It. 15880) 


Kärathen • . . 






» < 


, . Ifl 


8, d. h. 1 von 40 


Krain .... 








. S57 


1, d. h. 1 voo tS7 


Triest . . . , 






» 1 


. . t06 


. — — 


Tirol .... 






1 


. 201 


6, d. b. 1 yon 40 


Böhmen . . . 








. tSS3 


. 81, d. h. 1 TW 8t 


Mähren . . . 








965 





Galizien . . . 








14S 


7, d. h. 1 von SO 


Dalmatien . . 








40 


— _ ■ 


Lombardie . • . 




, 9 . 


> « 


. . 841 


. 67, d. h. 1 von 13 


Venedig . • _• 




17 . 




. 617 


. 17« d. h. 1 von» 






40 . 




16,a68 


. 884, d. h. 1 von 48 



*) MittheiloDgon «os dem Gdiiele der Statistik. Wien 18St. 1. Jahrg. 
:4. Heft pag. 100. 
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lo 66rz , Gradhca and Istrien , in Schlesien , in der Balcowina 
nnd in der Militärgrenze kestand keine Gd^Sranstalt 

Die Kosten (fir Gebärhiaser beliefeo sich, soweit sie ans dem 
Staatsschatze zu tragen waren, im Jahre 1849 auf 95,585 Gol- 
den G. M.*). 

Eine weitere traurige Folge der fräher gerfigten Verhaltnisse 
in England ist der angemein dflrfttge Unterricht, 4er jnngen Aerz* 
ten und Hebammen in der Gehwtshfilfe gespendet wird. Die an* 
gdenden Aerzte hören oft ganz vortrelTliche theoretische Vorlesan- 
gen, wie die Namen, vielmehr aber die Schriften eines Lee, 
Ramsl)otham, Murphy, Oldham etc. beweisen, doch ist be- 
greiflicherweise der geistreichste theoretische Unterricht dodi immer 
nur gleichsam die Einführung in den Tempel der Praxis. Und diese 
Anleitung zur Praxis ist — nach Allem, was wir «rfahren konnten — 
eine höchst mangelhafte, wovon Jedodi keineswegs jene Lehrer, 
sondern nur der Mangel eines dem Unterrichte gewidmeten Gebär- 
hauses Schuld tragt. 

Wir haben iMlher Gelegenheit gehabt , zu bemerken, dass nur 
einige der kleinen Londoner GdNlrhäuser, und mit wie grosser 
Besdirankung hinsichtlich der Zahl der Schfiler and anderer Um- 
stände zum Unterriehte beitragen. Wir übertreiben wohl nicht, 
wenn wir diese ungemdn dfirflige Belehrung gegenüber der grossM 
Zahl Lernbegieriger gleich Null anschlagen. 

Als Ersatzmittel des eigentlichen klinischen Unterridites Audi* 
tet man zu dem Auswege, die Schfiler zu den Pflegebedürftigen 
iim Haus zu schicken, die dort ohne alle practische Anleitung, 
voll von theoretischem Wissen, allein, auf gut Glfidt ihrem In- 
stincte überlassen sind. Freilich sind sie der Verordnung nadi 
gdialten, sobald irgend etwas UngewSbnliches sieh ereignet. 



^ Mittheilangen tte. p*g. tS7. Unlcntehaagen wurden in sillea früher 
genannien Proviaten in Jahre 18Ü einfeleitel wegen des Verbre- 
chens der Abtreibung der Leibesfrucht 18, — wegen des Verbre- 
chens der WegleguDg eines Kindes 49, — wegen der schweren 
PolizeiQbertretung der verheimlichten Schwängersebaft Itl. Hitthei- 
lungfen etc. psg. 156 und 1S%. 

11* 
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nacb den Aerzten der Anstalt zu sehicken. vne mag sieh aber 
derjenige dieses Auftrages entledigen, der nie oder höchst selten 
eine regelmässig verlaufende Geburt beobachtet iMt 1 Gerade u 
unserm Fache ist ja ein so himmelweiter Unterschied zwischen 
dem bloss Gegenwärtigsein und dem Beobachten. Oder kann man 
im Ernste zugeben, dass derjenige eine Geburt zu beobachten im 
Stande sei, der nicht di^ geringste Anleitung zur geburtdinlfli- 
eben Untersuchung erhalten, der sie nie gefibt hat? Wer sidi er- 
innern will, wie ihm zu Muthe war, als er, vielleicht gut aus- 
gerastet mit theoretischen Kenntnissen, zum ersten Male prae* 
tisch zur Untersuchung schritt, ja ich sage, gestfitzt auf Er- 
fahrung an mir und an Scbfilem, mit wie wenig Sicherheit er fai 
den ersten vierzehn Tagen feinere und dessenungeachtet doch un- 
erlässlich notwendige geburtshulfliche Untersuchungen machte , der 
wird mir gewiss gerne zugeben, dass man ohne gute praetische 
Anleitung und ohne fleissige Uebung gar nicht im Stande sei, ein 
Urtheil darüber abzugeben, ob die Verhältnisse im Geburtsge- 
schäfte sich ganz regelmässig gestalten oder nicht 

Aber selbst abgesehen davon, wie wird deijenige, der auf die 
besprochene mangelhafte Weise einige wenige Geburten beobachtete, 
bei aussergewShnlichen, durch ihre Gefährlichkeit eben so erschüt- 
ternden , wie fiberraschend eintretenden Ereignissen mit Festigkeit 
und Sicherheit handeln kSnnen ! Und doch wird nicht mehr, als die 
Behandlung einiger weniger regelmässigen Geburten selbst von 
jenen verlangt, die künftighin vorzugsweise die geburtshfilfliehe 
Praxis üben wollen II 

Die meisten jungen Aerzte sehM diesen Uebelstand audi wohl 
em und gehen theils, wiewohl selten, nach Dublin, tbeils nach 
Paris, wo man immer viele junge Engländer findet , die besonders 
in der Geburtshfilfe einzuholen suchen, was die mangelhaften Ein- 
richtungen daheim sie versäumen Hessen. 

Wir haben zu wiederholten Mal^n darauf hinznwdsen Gele- 
genheit gehabt, dass die geburtshfilfliehe Praxis in den wohlha- 
benderen Ständen ganz ausschliesslich den Aerzten anheimfällt und 
dass die Hebammen hier bloss als Wärterinnen dienen, während 
sie nur in den allerärmsten Hätten als Geburtshelferinnen wirken. 
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Einer so kämmerlichen Lebensaussicht entspricht hi« eine eben 
so knmmerliche Aosbildang im Fache. Wer Zeage war , wie die 
Schülerinnen der Matemit^« die jährlich gegen 9000 Geborten zählt, 
mit der grossten Sorgfalt unterrichtet werden und ein volles Jahr 
an der Anstalt zu verbleiben gehalten sind und wie der grosste 
Theil derselben, hiemit nicht znfrieden, freiwillig ein zweites 
Jahr dort zubringt: der wird sich, gleich mir, verwundem, eine 
unterrichtete Oberfaebamme an einer Londoner Anstalt, wo nie im 
Jahre volle 300 Geburten vorkommen, sagen zu hören, ein 3 mo- 
natlicher Aufenthalt daselbst genüge vollkommen, um eine tfich« 
tige Hebamme zu bilden. 

Die Gelegenheit für Hebammen Unterricht zu bekommen , ist 
theils unter den oben angegebenen Bedingungen in den Gebär- 
hSusem, theils an der Matemity Charity gegeben. Um nämlich die 
Hebammen des Vereines immer eomplet zu erhalten , werden eine 
kleine Anzahl Schulerinnen angenommen und vorerst von einem 
Arzte der Anstalt theoretisch unterrichtet. Hierauf werden sie einer 
Hebamme der Anstalt zugetheilt, bei der sie 3—4 Monate zubrin- 
gen und die sie zu den Geburten b^leiten. Nach und nach über- 
nimmt die Schülerin unter der Aufsicht der altem Hebamme mehr 
und mehr selbstständig die Leitung der Geburten und wird so nach 
und nadi in die Praxis eingeführt Sie nimmt aber für den un- 
entgeltlich genossenen Unterrieht die Verpflichtung auf sich, fSnf 
Jahre (gegen die fSr jede Geburt übliche Remuneration von 2 fl. 
C. M.) im Dienste der Anstalt zu bleiben, wobei sie zwar der 
Privatpraxis nachgehen, aber sich an keinen andern Verein ver- 
dingen darf, was man desshalb eingeffihrt hat, um zu verhüten, 
dass sie von zwei Gesellschaften ffir eine Leistung belohnt wer- 
den könne. Die Eriegung von 100 fl. C. M. bärgt ffir die Einhal- 
tung des Versprechens. 

Männer von Unpartdlichkeit und Einsieht erkennen genau das 
Ungenügende einer solchen Hehammenerziehung , und als Beweis 
daffir will ich einige Stellen aus einem Briefe des Arztes W. Farr 
an den »Registrar - General« mittheilen , die derselbe auch verSf- 
fenUicht hat *). 



^ I. c. pag. 180. 
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»— Doch Irrthfimer in der Praxis kommen bisweilen vor; 
und wenn man gleich bisweilen vortrefflidi nnterriehtete Hebam- 
men antriffltt so werden doch die Anordnungen des Arztes nur zq 
oft durch die Wärterinnen und aKe Weiber bei Seite gesetzt« 
welche ihre eigenen Ansichten haben, die sie gewiss in der besten 
Absicht in der Welt, aber mit den übelsten Folgen bei jeder Ge- 
legenheit verkundigen und in Ausübung bringen. Einer grossen An- 
zahl von jenen 600,000 Frauen , die aiyahrlich in England nieder- 
kommen « und denen überhaupt irgend ein Beistand zu Theil wird, 
wird derselbe durch Hebammen geleistet , die aus einer oder der 
andern Ursache, wahrscheinlich aus jenem Zartge- 
fühle, die den englischen Sitten in dieser Bezie- 
hung eigenist, keinen regelmässigen Unterricht aus der Anatomie 
und den verwandten Wissenschaften empfangen haben, die doeb die 
tägliche Erfahrung bei der Behandlung vieler Ereignisse wahrend des 
Geburtsgeschaftes als höchst nothwendig erweist Freilieh kann 
im Falle der Gefahr ein Arzt um Rath gebeten werden, doch um 
Gefahr zu erkennen , ist es nothwendig, mit ihren Qudlen vertraut 
zu sein , und wer mit Hebammen oder »monatliehen Wirterinnen« 
je in Berührung gekommen ist, wird zugestehen, dass UnwisseidMit 
und Selbstfiberschätzung sich häufig das Gldchgewicbt hielten.« 

»In Frankreich sind die Hebammen verpflichtet, einem vollstän- 
digen theoretischen und practischen Lehrcurse sich zu unterziehea. 
Madame Boivin und andere Frauen dieses Landes haben ddi 
durch ihre Schriften hervorgethan und nicht wenig zum Fortschritte 
ihrer Kunst beigetragen.« 

»H Ofmann (die Bevfilkenmg des preussischen Staates im 
Jahre 1889) erzählt, dass die preussische Regierung in jeder ihrer 
8 Provinzen Hebammenschulen unterhielt, die bis zum Jahre 18t7 
11,155 geprüfte und approbirte Hebammen geliefert hatten. Wenn 
man die Eigenthfimlichkeiten unserer (der englischen) Sitten und 
Anstalten vor Augen hat, so wäre es nun sicher Thorheif, zu ver- 
langen, dass das preusrische oder französische System in England 
ehigeführt werden solle ; nichtsdestoweniger ist es aber von hoher 
Wichtigkeit zu untersuchen, ob das englische System nicht bedeutMi- 
der Vervollkommnung fähig ist und sich über die Mittel zu verstän- 
agea. die solche Veibeeserungen ins Leben treten lasoan würden.« 
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»Niemand, der aber den Gegenstand nachgedacht noi pradiache 
Erfahning in demselben gesammelt hat, wird anf sich nehmen 
wollen, zu behanpten , dass wirklich alUahrlich 9000 Fraaen 
der Niederkunft, 18,350 Knafeen und VtSO Madchen der Geburt 
und ihren Folgen im ersten Monate des Lebens als Opfer fällen 
müssen, dass alle Schmerzen und Missstaltungen , die hiebei 
vorkommen, unvermeidlich sind. Nehmen wir auch nur an , dass es 
möglich gewesen wäre , das Leben von 100 jener unglücklichen 
Mutter zu erhalten und vielen andern Schmers und Gebrechen zu 
ersparen, die sie nun nimmer verlassen, sie für ihre ganze Lebens« 
zeit zu Kruppein machen : so kann sicher kein Grad von Apathie, 
keine falsche Delicatesse ii^^nd Jemanden, dem das Sffentlidie 
Wohl am Herzen li^ , abhalten, den G^^enstand in emate Ueb w« 
legung zu ziehen.« 

»Sobald man nur Schulen fSr die Erziehung von Wirterinnen 
und Hebammen in London stiften wurde, die natiriieh unter ärzt- 
Hehe Oberaufsicht nu setzen wären , und jen«ii Schülerinnen , die 
durch Aufmerksamkeit, Geschicklichkeit und Menschenfreundlich« 
kdt sidi hervorthun , gewisse Auszeichnungen zu Theil werden 
Hesse, so wurden sich gewiss Zöglinge und Pfl^linge finden. 
Eine höchst nutzliche Besdiäfligungsart wurde sich dergestalt fär 
Frauen eröffiaen , die im Ganzen bis jetzt so wenige Wege haben, 
sich ihren Lebensunterhalt zu verdienen, und der Vortheil für das 
Publicum eine Gemeinschaft von achtungsworthen Frauen zu be- 
sitzen, die als Wärterinnen herangebildet und ausser mit jenen ein- 
fachen Lebren, die in populäre Werken über die Brhaltong der 
Gesundheit niedergelegt sind, auch, gleich der flranzosischen Sage- 
femme, mit den Lehren der Geburtshulfe innig vertraut wären — 
wäre unberechenbar.« 

»Nach Besprechung mit mehreren Männern von au$gebreite- 
ter Praxis kann ich versichern« dass der Mangel guter, unter- 
richteter, vertrauenswürdiger Wärterinnen in den höchsten, wie in 
den mittlem Stufen der Gesellsdttft gleidi tki empfunden wird. 
Und doch ist die Wärterin ohne ünterlass beim Kranken, der 
Arzt nur zeitwdlig; uni doch ist der Wärterin die Reichung der 
Arzneien, die Uflung des KrittkenadmoMm» die Wärmung und 
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tauaeod andere klmne Diemle anvertrant, voa denen Leben nDd 
Ijeiundtielt abhängeo. Wie i>t es möglich, von einer Wärterin, 
die nleht dnrch Grundsätze nnd Ueberzeugong geleitet wird, die 
Biu guter wissenschafiUcber Erzieknng tteratammen, die eicb doreb 
dunkle Gefühle und traditionelle Vorurtbeile lenken lässt — > vor- 
uUKZUBVtzen, dass tle ibrem scbweren Gesehine Genüge leiatei 
w< rde. bie Wärterinnen der Spitäler bekommen practisehe Kennt- 
niiise Ihrer Kunst nnd werden oft ansserhalb der Anstallen be- 
BchiifÜgt; doch sind ne im Allgemdnen viel zn scblecht beiabU. 
reoruliren sieb daher aus jeuer Classe von Meneehen , die keine 
lindere Oeachtiftignng bekommen können, nnd sind demzufolge oft 
sehr wenig vertrauenswürdig. Es gibt wohl Ausnahmen, dotdi da 
die engliscbe Hochkirche bis jetzt nichts Aebnliehes wie die Soeui 
de Cliiinti hervorgerufen hat, so ist es ganz Tei^eblieh n er- 
warten, dass Wärterinnen diese Lücke ausfüllen werden, bis niebt 
Ihr l<ohn (es wllte ein fester Gebalt sein) so gestellt ist. dass er 
nulerrlcbteleii Personen ein hinlängliches Auskommen xa sichera 
Im Stande wäre*}*. 

»Eine Anstalt für dieErtiehnng von Wärterinnen wirde wahr- 
scheinlicher Welse von besserm Erfolge begleitet sein, als H 
manche irzlllcbe Schulen . doch würden sie nnr Wärteiinnen fiir 
dl« niillkren und höheren Stände benuunlrilden im Stande aeia; 
denn die geringen Aislagen einw Erxiehnng solcher Art wärdn 
dtrherlivh die künftige Hebamme, die dem Weibe des Hnadver- 
k#rs einst Hülfe briagu soll, ■bbalten, io Hue Anstatt einiitretai: 
hierin abanhelfra , müsste dw Unterricht Ter der Hand UDentgelt« 
llrh ««in. «der man misste ein paar Profesiarei grüdn ud 
dl<* üalarrlrlitaitMer für HygieBB. thearetiseb« md pr a e tia elM 
H^banmeaanierrieht nnd gewShalidicn WirterdicHt aa gniif 
aU »i^«k aasetaea. Dk Aastdiaig rai PCur-WärteriaBai aad 
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einer der Art herangebildeten Wirterin bei allen Krankhdten sei* 
ner Familie hSchst nätzlieh finden und sie wirden eieher weni- 
ger koch zu stellen kommen, als jetzt die branntweintririrenden 
Wärterinnen, von denen biswcAen zn fürditen ist, dass sie seit 
Weib demoralisiren nnd seine Kinder vergiften.« 

»Noeh mehrere andere Vortheile mfissten ans der Heninbildnng 
und Erhaltung einer Reihe gut nnterriehtetmr Wärterinnen, die sieh 
fiber das ganze Konigreieh yerbreiten wurden, henrorgehen. (Farr 
fährt hier an, wie yiel Nutzen es bringoi mfisste, durch diese 
Frauen auf die Gewohnheiten des täglichen Lebens einzuwirken , 
insofeme sie der Gesundheit schädlich sind, und sagt unter andern: 
»Der gut unterrichtete Theil unserer Gesellschaft verdankt die 
Kenntnisse fiber Erhaltung der Gesundheit vorzugswdse den Er« 
mahnungen ihrer Aerzte, die kdne Gelegenheit verabsäumen, 
derlei Regeln ihnen ans Herz zu legen und sie dadardi noch mehr 
zu bekräftigen, dass sie ihnen befreundeten FMRien die trauri- 
gen und oft h5chst auffallenden Polgen solcher Vemaehlässigungen 
vor Augen legen. Diess ist von ihnen als Einzelnpersenen um so 
lobenswerther, als weder die ärztlichen Vereine (College of Phy- 
sicians, of Surgeons etc.) noch die Schulen , wie solches doch in 
andern Ländern geschieht , regehnässige Vorlesungen über Hygiene 
halten lassen. Die Kunst die Gesundhdt zn erhalten, wird bis jetzt 
in den ärztlichen Schulen nicht gelehrt, und es ist nur gerecht 
hinzuzufSgen : auf keinerlei Art bezahlt (is not paid for in any shape 
by the public).« 



Wenn wir in den nächstfolgenden Z^n die Namen einiger der 
bedeutendsten Geburtshelfer Londons nennen, so sind wir weit da- 
von entfernt , hiebei nur einigermassen auf Vollständigkeit Ansprudi 
zu machen* In der ungeheuem Stadt , die an Zahl der Einwohner so 
viele Provinzen anderer Reiche, ja sogar so manchen Staat über- 
ragt , kennen die Bewohner des Westens oft nicht die des Ostens, 
und so mancher Name, der im Norden der Weltstadt Berühmtheit er- 
langte, wurde in den südlichen Theilen derselben nie genannt 

Trotzdem, dass wir in vorhiAein vermutben mfissen , mandtes 
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bedeitende Talent * manche aehöne Leiatung dea Einzelnen übergan- 
gen KU haben * durften unseres BraehtHia naeh die Namen und Lri- 
atungen der Hervorragendste im Fache in unaerm Budie nicht ganx 
fehlen. 

Wir beginnen wie billig mit dem Geburtshelfer derKSnigin« Lo- 
c c k , der in früherer Zeit ärztlicher Vorstand des General Lying- 
in hospital war, dessen berathender Arzt (Consulting Physieian) er 
bis heute geblieben ist. Locook hat kein grosseres Werk« wohl 
aber geschätzte kleinere Abhandlungen (namentlich eine über das 
Puerperalfld>er) geschrieben. Er steht besonders als praotiaeher 
Gdiurtshelfer, im besten Sinne des Wortes, in grossem Ansehen in 
London. 

Einer der eifrigsten Geburtshelfer ist jedenfalls der andi bei 
uns in Deutschland wohlbekannte Robert Lee. Er ist seit längerer 
Jahren Arzt des British Lying-in hospital und liest über Geburtshulfe 
im SL George*8 Spital, wo auch yiele Präparate , die er anfertigte , 
namentlieh die Nervenpräparate des Uterus , die einen ao heftigen 
Kampf henrorgerufen haben, aufbewahrt werden. Lee fand näm« 
lieh nach aussen der obem Uterusvenen zwei dicke Massen , die er 
ffir Nervenganglien hält '^) und die nach ihm Fäden aus dem Plexus 
hypogastricus und den Sacral - Nerven bekommen. Die in grosser 
Menge aus ihnen entspringenden Filamente hält L e e für die eigent- 
lichen Uterusnerven , die sammt den ihnen Zuschuss gewährenden 
Plexus und Ganglien während der Schwangerschaft bedeutende Ent- 
faltung (development) und Erweiterung erfahren. — Snow Beck 
behauptete, L e e*s Nerven seien keine Nerven und die Royal Society, 
London — verlieh ihm dafür ihre Medaille |*). So entzündete sich der 
Streit , der von beiden Seiten mit grosser Heftigkeit gefährt wurde, 
und in dem für (darunter Dalrymple) und wider Männer von 
Bedeutung stehen. Der geschilderten Verhältnisse wegen ist viel- 
leicht noch einige Zeit von englischer Seite her keine ganz nnpar* 
teilMdie Würdigung der Frage zu hoffen und es ist desshalb zu wün- 
schen, dass ein tüchtiger deutscher Anatom die intereasante Ange- 
legenheit neuerdmgs der Prüfung unterziehe. 



*) Memolr on ike QangUa and Nerves of tke Uterus by R. Lee (wilh 

ftve etiyravUtysJ. London 1849. 
^ MM. Jmimai Ai^. lBh9, p. loas. 



189 

Ausserdem ersohienen von Lee BeiAadituDgen über Utaroa- 
Krankheiten *) mit theilwctee selir treuen Abbildungen« so wie 
(1844) ein Handbuch der Geburtshfilfe. 

Das grosste Interesse hat aber fSr uns seine geburtsbülfliehe 
CasuistUc **) und zwar besonders darum, weil sie uns die ungestor* 
teste Einsicht in die englische Praxis der Geburtshfilfe gewährt 
Wir haben das Buch reichlich bei unserer spater folgend«! Ver- 
gleichung der Handlungsweise deutscher und englisdier Geburtshd- 
lir benutzt und werden dahw häufig auf die Einzelnheiten des- 
selben zuruekkommen. Im Ganzen genommen ist das Buch voll 
interessanter Thatsachen und wie es bei einem Geburtshelfer von 
so bedeutender Erfahrung und von so grossem Talente nicht indcara 
zu erwarten stand , höchst belehrend. Doch steht Lee sdiroff airf 
dem Boden der englischen Traditionen und die Kenntniss der nicht 
fremdländischen Literatur***) ist ihm inWahriieitfiremd. Die Nicht* 
achtung des kindliehen Lebens ist hier wirklich weit getrieben und 
ein grosser Theil der mitgetheilten Beobaditongen veriieit Mnrdi 
an Werth, dass es Lee tft nicht der Muhe werth findet, dn End- 
resultat für das Leben der Kinder anzugdien f). 

Die letztgenannte Arbat L ee*s gibt uns auch Veranlassung zur 
Bemerkung , dass die Engländer an soldien . r^ practischen Wer- 
ken durchaus keinen Mangel haben, wie 8mellie*8 Cases, Ha- 
milton's Select Cases« i. Ramsbotham (des Vaters) Prac* 
tical Observations rtc. bezeugen. Dergleichen Mittheilungen sind 
aber, wenn sie, wie in den gerade angeführten Fällen, von Meistern 
im Fache ansgdien, doch freilich nur dann von dem allergröss^ 



*) PracÜcai Observations on the diseases of the Uterus* FoUo» London 
18^9. Parts L IL WUh nine cokmred Plates fromOriginal drawings 
by Mr. Perry* 
'^) CUnicai Midwifety y coniaining the Msiary of iii cases etc. 9. edi- 

tion. London 18%8. 
"te^c*) Vergl. I. G. die EioloHung. 
t) Wir gestehen , dass wir nicht wenig erstaunt waren, bei den sonst 
so zarten, iiaafig, wie uns dttnken wUl , überspannten Schicklich- 
keitsgefühle der Engländer, in einem Werke solcher Art ganz ge- 
naue Adresse« der Patientinnen zu erfahren , worauf die für den 
Geburtshelfer höchst interessanten Biuelaheiten der Geburt folgen. 
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ten Interesse und belehren uns deutlicher und zn^erlässiger über die 
Denk- und Handlungsweise ihrer Verfasser , als es mit der gr5ss- 
ten Sorgfalt und dem reichsten Talente abgefasste streng wissen- 
schaftliche und theoretische »Handbücher« thun können. Wie schade, 
dass die sonst so reiche deutsche Literatur so arm an Werken der 
Art istl 

Dem City Lying-in hospital steht als Arzt der ehrwfirdige Con- 
q u e s t vor ; wir verdanken ihm ein ganz kurz gefasstes Handbuch 
der Geburtshfllfe *), das auch einen deutschen und (nach der Vorrede 
zur 6. Auflage) einen franzfisischen Uebersetzer und dnen amerika- 
nischen Nachdrucker fand. Ganz vor Kurzem erschien eine neue 
Auflage seiner schon vor 90 Jahren veröffentlichten »Briefe an eine 
Mutter, ^) die so schnell vergriffen war , dass inneriialb eines Jah- 
res abermals eine neue Ausgabe veranstaltet werden musMa Das 
Buch enthalt ausser den in ähnlichen Werken, die zur Belehrung fSr 
Mfitter abgefasst sind, zu findenden Dingen, eine Mittheilung über das 
Chloroform, einige eindringliche Worte über die zu firfihe geistige 
Entwicklung der Kinder , über das Pfusdien in der Medicin ete. 

Edw. Rigby ist durch seinen langem Aufenthalt in Deutsdi- 
land und seinen vertrauten Umgang mit Nägele, dessen Sdinler 
er sich zu sein rühmt , mit Ausnahme vielleicht von West, wohl 
am meisten unter Londons Geburtshelfern mit deutscher geburts- 
hnlflicher Literatur vertraut, ja man macht ihm sein Hinneigen zu 
deutschen Grundsätzen von gewisser Seite geradezu zum Vor- 
wurfe. Ausser einer schon 1830 herausgegebenen Uebersetzung 
von Nagele's Lehre des Geburtsmechanismus schrieb Rigby: 
Memoranda der Geburtshfilfe 1837; System der Geburtshfilfe 1841. 
Ueber den Zusammenbang der Dysmenorrhöen und ähnlicher Af- 
fectionen mit Krankheiten der Verdauungsorgane, 1844 — so wie 



*) OuiUnes of Midwifery, deveUtping its principiei and fnrmcHce^ hUei^ 
ded a$ a iext'book for Siudenis and a book of reference /Sr Junior 
ffrmetitkmeri, 6. edii. London 18S7. — In der Vorrede ist aaoh eine 
sienlich reiche Literatur der (vonragsweiie engliichen) Leistungen 
des Fachet gegeben. 
^ Lo itmn lo m wnoihot on ike ma nagomen i of heneif and her ckitdren 
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viele kleinere Abhandlungen. Endlich verdanken wir ihm eine aeie 
Ausgabe von H unteres »Besdireibung des schwängern Uterus.« 
Rigby liest über Geburtshfilfe am St. Bartholomius-Spitale * ist 
einer der Examinatoren der Universität und Arzt des General 
Lying-in hospital. Frfiher bekleidete diese letztere Stelle Roh. Fer- 
guson, der jetzt zweiter Geburtshelfer der Kfinigin ist, sidi aber 
in der neueren Zeit der Gebnrtshflife ab-, und der Medieina para 
mehr zugewendet hat. Wir besitzen von ihm aus seiner früheren 
Wiricsamkeit eine gesehatzte AUiandlung über das Puerperalfieber, 
die auch in deutscher Uebersetzung erschienen ist und sieh na- 
mentlich auch über die Krankheitsverhaltnisse des General Lying- 
in hospitals verbreitet. 

Noch vor Kurzem war einer der Aerzte des kleinen Queen 
Adelaide*s Lying-in hospitals, Dr. Tyler Smith. In einem Werke, 
das den Titel trägt : Die Geburt, die Grundsätze und Ausübung der 
Geburtshfilfe *) fuhrt er auf recht sinnige , doch stark an unsere 
naturphilosophische Schule erinnernde Weise alle mdglichen Lehren 
der Geburtshfilfe auf Mars hall HalTs Reflexbewegungen zurfick. 
— Weniger als dieses Werk gelang T. Smith ein Vorsdilag« die 
Unfruchtbarkeit dadurch zu heilen, dass man die Fallep'schen 
Tuben »catheterisire«. Das Instrument **), das T. Smith hiezu 
empfiehlt , besteht aus einem schmalen , ans Silber geformten Ca- 
theter, der gleich der Uterussonde oder dem männlichen Catheter 
leicht gebogen ist, um sich so der Richtung der Geschlechtsorgane 
besser anzupassen. Ausserdem ist das Instrument noch mil einer 
seitlichen Krfimmung versehen^ welche g^en das Uterinalende 
der Falle paschen Trompete geriehtet ist Durch diesen Catheter 
wird eine feine Bougie aus Fischbein in die Fallop'sehe Rohre 
eingeffihrt. — Wir gestdben , dass uns dieser Rath durdiaus un- 
practisch erscheint Selbst zugegeben, dass wir jedesmal leicbt in 
die Muttertrompeten dnzudringen vermochten , so sehen wir durch- 
aus nicht ein, was damit gewonnen wäre. Die Bewegung desbetru- 



^ PariurtiUm and ike Principe mkä Pr&Hiee cf Ohsieirics. London 

lS4a. 
^) EdM. Jmarm. BMroipBd. A# IMS, p* 14a. 
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mentes in dem engen Ganale mfisste nothwendigerweise neae Rei- 
zung in deni8ell)en hervonnfen nnd wurde so sicher die Absonde- 
rung in demselben nnd die dadurch hervorgerufene Verengerung , 
welche man denn doch durch das »Catheterisiren« zu heben beab- 
sichtigt, steigern. 

Mehr auf practischem Boden , auf dem er auch seine schönsten 
Triumphe errang, steht Ramsbotham. Als Vorsteher rines weit- 
ausgedehnten Districtes der Royal Matemity Charity haben ihn rri* 
che Erfahrung und schöne Kenntnisse gleich sicher bei der Abfas- 
sung eines vortrefflichen Lehrbuches , das jungst in 8. Auflage er- 
schien, geleitet. Wir haben übrigens in der den Schluss dieses Wer- 
kes bildenden Vergleichung der Handlungsweise englischer und deut- 
scher Geburtshelfer uns so häuflg auf Ramsbotham berufen, 
dass wir nicht nothig haben , hier auf seine Ansichten einiugehen. 
Wir wollen hier nur noch erwähnen, dass Ramsbotham am htih 
don hospital Vortrage über Geburtshulfe, Frauen- und Kinderkrank- 
heiten und gerichtliche Arzneikunde hält. 

Wir haben schon einmal erwähnt, wie seltene Kenntnisse 
West, der im Bartholomäus-Spitale über Geburtshulfe, Krankheiten 
der Frauen und Kinder vortragt und der Poliklinik an diesem und 
dem Middlesex-Hospitale vorsteht, in der deutschen Literatur der Ge- 
burtshulfe besitzt. Von grösseren Arbeiten hat West bisher ein 
Handbuch der Kinderkrankheiten herausgegeben, das sdir gelobt 
wird und vor Kurzem in zweiter Auflage erschienen ist. Wenn seit- 
dem mir zugegangene Nachrichten nicht täuschen, so ist West 
vor Kurzem' Arzt eines neu errichteten Kinderspitales geworden. 

Von dem talentvollen Oldham, der in 6uy*s hospital über 
Geburtshulfe, Frauen- und Kinderkrankheiten liest, und bisher 
manche schone Erfahrung in Guy*s hospital Reports niedergelegt 
hat, steht die Veröffentlichung eines Werkes über Frauenkrank- 
heiten zu gewärtigen, wozu ihm die ungewöhnlich zahhreich be- 
suchten Ordinationen, die er im genannten Spltale abhält, reidies 
Materiale liefern werden. Sein College an der Anstalt ist der be- 
kannte Dr. Lever. 

Ganz vor Kurzem lasen wir die Ankündigung eines Himdbu- 
ches der Geburtshulfe, das Murphy zum Verfasser hat Mur- 
phy war früher Assistent am Dubliner Gdiirhause, ist Jetzt 
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Professor des Faches am Universlty College , London and kat dfa 
spater noch anzoffihrenden Bemerlrangm fiber den Sebranch dM 
Chloroform verSffentlieht. 

Bei dem grossen Interesse, das die Extirpation der Ovarien 
neuerdings erregt hat, können «rir nicht mit Stillsdiwdgen Sbev- 
gehen, dass Bird, Lehrer der Gebortshfilfe, Franen- und iOnder* 
kranicbeiten am Westminster Spitale, die Operation mehrmals Mit 
GIfick vorgenommen hat, wovon onf er andern zwei mir voriiegeiide 
Abdrucke ans der London Medical Gazette 1844 zengen ^. 

In London hat um die Verbreitung eines genauem Studimna 
der Uterus-Krankheiten sidi Niemand mehr Verdimist erworben, als 
H. Bennet. Von Paris, wo er, wie so viele junge BngMnder, die 
medicinischen Studien gemacht hatte, bradite er dasSpecnlum mk 
nach England und machte der Erste auf dem Insefardche ausge* 
breiteten Gebrauch von demselben. Er fand, nadi seiner eigenen 
Aussage, noch im Jahre 1844 die Kenntniss der Krankheiten <les 
Uterus in England nicht weiter vorgeschritten, als sie in Frank* 
reich zur Zeit war, wo Recamier seine ersten Arbeiten ver- 
öffentlichte **). Doch in England geht man schnell und unaufhalt- 



*^ Die auffallendsten Erfolge in der Ovariotomie hatte wohl C I a y in 
Manchester, wie die nachfolgende Tabelle beweist, über die ich 
mich übrigens jeden Commentara enthalte : 
Zahl der 

Fälle der T/%*i«- n«; 

Oeffn. d. Krankheit *£?,!?" Ir'l 

ünterlei- '*"• ^""«^ 

bes 

1 Breite fleischig tubercnlöae (fleshy tnbercnlona) 

Geschwulst der GebSrmutter 1 ' — 

1 Weit ausgebreitete Uterus-Krankheit mit Er- 
krankung beider Ovarien 1 — 

1 Weit ausgedehnte Ovarien-Krankheit mit gleich- 
zeitigem Uterusleiden 1 — 

dS Eierstockgeschwülste 10 St 

ft Probeeinsehnitte (Exploratory incisions) . . 1 4 

ntS "1% iST 
Manihfy Reirosp. in Edkib. Jmtm. Apr. 1840^ p. 88. 

**) Traii^ fnraüqw de VInßammaikm «fe VütAms , de san Cot et de ses 
Annexes par J.H. Bennet, Tradudt de VAn^Ms swr Ut seconde 



lan Ttrwarts, wenn man irgendwo einen Fdiler einmal erkannt 
kau nnd so konnte Bennet ^eh rfihmoi (l* ^)* ''i^ England »eine 
wahre Revolation in der Bebandiong der Uterinal-Krankhdten her- 
Torgebrackt zn haben.« 

Ich werde mich übrigens hier fiber Bennet*8 Werk desshalb 
nicht weiter verbreiten, wdl die erste Ausgabe desselben in Deotsdi- 
land durch dne deutsche Uebersetzung bekannt geworden ist nnd 
wail schieben eine 3. Auflage angelrandigt wird, die nicht allein 
die Krankhdten der Gebärmuttert sondern überhaupt die der weib- 
lichen Grcschlechtstheile enthalten soll. Seit dem Erscheinen des 
Werkes von Bennet haben sich in England zwei Parteien ge* 
bildet, von denen die eine noch immer den Gebrauch des Spe- 
culums ganz allgemein verwirft, die andere das Instrument hauflg 
anwendet Sollte Bennet wirklich, wie ihm hie und da vorge- 
worfen wird« allzuhanfig sich des Speculums bedienen, so wurde 
er in seinem zu weit gehenden Eifer nur dem Loose aller Befor«' 
matoren verfhllen. 



MHon par F. A. Ar an. Paris 1850. (S. die von Bennet für diese 
franzdiische Ausgabe geschriebene Vorrede.) 
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Die Stellung der Aerzte, ihre Erziehung und das gesammte Uni- 
versitätswesen in Irland haben viele Aehnlichkeit mit denselben 
Einrichtungen in England. Aehldich wie dort in Harrow, Rugby, 
Winchester und Eton bestehen auch hier Primarschulen , in denen 
die Anfangsgrfinde der classischen Studien gelehrt werden, doch 
stehen diese Schulen nicht in dem Ansehen wie jene in England. 
Sie schicken ihre Schuler auf die Dubliner Universität (Trinity- 
College), die in ihren Einrichtungen viel an Oxford und Cambridge 
erinnert, doch sind dieSchfiler gewöhnlich jfinger als die in Eng- 
land und statt der vielformigen , prachtigen Colleges von Oxford 
finden wir hier nur Ein schönes Ganzes. 

Auch hier, wie in London hat jedes grössere Spital seine 
eigene Schule, doch nur in Trinity College werden die medicini« 
sehen Grade ertheilL 

Das Medicinalwesen unterscheidet sich kaum in etwas von dem 
englischen, ausser darin, dass das irische College of Physicians das 
Recht hat und ausübt, die Laden der Apotheker zu untersuchen. 

Mit Rucksicht auf die Zahl der Bevölkerung fassen die hiesi- 
gen Spitäler mehr Kranke als die in London. 

Nach den genauesten Erkundigungen, die ich einziehen konnte, 
beherbergten zur Zeit meines Aufenthaltes: 

Richmond , Whitworth und Hardwick hospital 360 

Steeven*s und Swift's hospital SSO 

Fever hospital 160 

Meath 100 

St Vincent 80 

Sir P. Dun*s 60 

City of Dublin hospital . 60 

Mercer's SO 

Jervis-Street hospitld ..•.••....'.• 40 

13* 
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Die Spitäler von Dublin verpflegten also 1060 Kranke. Der 
Census von 1841 wies 832,7S6 Einwohner nach , so dass anf S19 
ein Kranh:enhausbewobner entfiel. Mehrere der genannten Anstalten 
könnten übrigens ihrer Anlage nach eine doppelt so grosse Anzahl 
unterbringen, wofär ich als Beleg nur Sir P. Dun*s hospital anfah- 
ren will , doch sind ihre Fonds hiezu zu erschöpft. 

Diese Institute wirken auch dadurch, dass in ihren Räumen von 
den Aerzten unentgeltliche Ordinationen vorgenommen und Arzneien 
gratis an eine sehr bedeutende Anzahl von Personen vertheilt 
werden. 

In Dublin bestehen ausserdem noch zwei Worldiouses, von 
denen das kleinere nach einem Ausweise , der mit dem t9. Septem- 
ber 1849 endete , und der mir vorliegt , am genannten Tag:e t064 
Personen verpflegte. Die Kleidung und Nahrung eines solchen Pftünd- 
n^rs kostete die Anstalt im Durchschnitte 60 kr. G. M. wSchentlieh. 

Unter den Spitälern zeichnet sich besonders Sir P. Dun*s hos- 
pital durch nettes , gefälliges Aeusseres aus , die andern sind ge- 
wöhnlich etwas ältere Gebäude und minder schön gehalten als die 
besseren Krankenhäuser in London. In dem gerade genannten Spi- 
tale beflndet sich auch Montgomery*s geburtshulfliches Museum, des- 
4ea Bestandtheile unser berfihmter Fachgenosse eigenhändig an- 
fertigte. 

Der praktische Sinn , der an den Engländern mit Recht m 
allgemein gerfihmt wfard, leitet sie auch bei der Anlage Ihrer Mn- 
seen. Wie in London besteht auch hier kaum ein bedeutenderes 
Krankenhaus ohne ein solches. Vielleicht das schönste hier befind- 
liche ist das reiche in Richmond hospital aufgestellte , das grossen- 
theils dem Dr. Robert Smith (Verfasser der sehr geschätzten Ab- 
bandlungen über Neuroma und On fractures in the vieinlty of joints) 
sein Dasein verdankt Ungemein lehrreich und uberrichtlich ist die 
ganze Zusammenstellung dieses Schatzes, der theils aus Präparaten, 
theils aus Abgüssen und Zeichnungen besteht, die fast ausschliessUdi 
hiesigen Vorkommnissen entnommen sind. — Auch das hiesige C!o^ 
lege of Surgeons besitzt ein ungemein interessantes Museum. 

Recht lehrreich ist noch besonders die Sammlung von Prä- 
paraten , die im Gebärhause auf|g:estellt sind ; unter andern wel- 
len wir folgendes Beispiel von Zwillingsschwangersebaft anfahren: 
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eine Mutter wurde mit einem Kinde entbunden, als aber die Pla- 
centa ausgestossen ward, so wurde in Verbindung mit derselben 
ein zweiter todter Potus vorgefunden. Von der Nabelvene des 
lebenden Kindes geht im Präparate ein sehr starker Ast zum Na- 
belstrang des todten Kindes ab. — Ein anderes Präparat zeigt uns 
Ffinflinge im 3. Monate der Schwangerschaft; ein Kind hatte 
seine eigene Placenta, während je 2 andere einen gemeinschaftli- 
ehen kleinen Mutterkuchen besassen *). 

Pur eine Stadt, die wie Dublin eine nicht unbedeutende Menge 
nieht sehr grosser Spitäler besitzt, ist die pathologisch - anatomi- 
sche Gesellschaft eine sehr nutzliche Einrichtung, die seitdem in 
mehreren britischen Städten Nachahmung gefunden hat. Man ver- 
sammelt sich an bestimmten Tagen und jeder bringt die Präparate 
von jenen Fällen mit , die unter seiner Behandlung gestanden sind 
und ihm von Interesse scheinen. Es hat diess den grossen Vortheil 
der gleichzeitigen Erörterung der Symptome, die am Krankenbette 
beobachtet worden waren, mit dem Leichenbefunde, und macht so 
znm Eigenthume von Vielen , was sonst der Erfahrung des Einzel- 
nen anheimgefallen wäre , der vielleicht weniger über das Erlebte 
ftacbgedacht hätte, wenn ihm nicht derart Gelegenheit zu einem Vor- 
trage gegeben worden wäre. 

Einer der grössten Anziehungspunkte der Dubliner Schule, die auf 
dem Continente in so gutem Andenken steht, und auch in den 
jüngsten Jahren durch Carmichael, Stokes, Graves, Cor- 
rigan so sehr die Aufknerksamkeit auf sich zog, ist das grosse 
Gebiriiaus , das nach der Anzahl der Geburten im Range unserem 
Institute zwar nachsteht, der Pariser Matemit^ und der Prager 
Anstalt aber ungefähr gleichkommt. Die Dubliner geburtshülflicbe 
Schule fst eigentlich die einzige bedeutendere in Grossbritannien, 
indem alle fibrigen darauf angewiesen sind , ihre Schuler in die 
PrivathSuser zu, Entbindungen zu schicken; wie wenig genau aber 
eine soldie Beobachtung ist, und wie wenig Schüler im Verbält- 



*) Siehe StatemenUy TesHmoniäU in favcur of Dr, E. Kennedy, wUh 
a deicriptive CaMogue of Ks Museum p. S. Edinburgh 18^0. 
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Bisse ZQ einer wohleingerichteten Gebaranstalt daran Theil nehmen 
können , braucht wohl kaam erwähnt zu werden. Dieaar Vorzag 
von Dnblin bringt aach immer einige Engländer und Amerika- 
ner hieher, die hier ihre gebnrtshulflichen Stadien zn madieo 
wünschen. 

Diese Anstalt verdankt ihr Bestehen einzig einem Privatmanie, 
dem hier ansässig gewesenen Arzte Dr. M osse *), der ganz al« 
lein auf eigene Kosten im Jahre 1745 das Gebarhaas eröffnete. Es 
konnte nicht fehlen, dass das Pablicam nach und nadi aof das 
Wohlthätige eines solchen Institutes aufmerksam ward, und ao 
wurde im Jahre 1751 der Grundstein zu dem gegenwärtigen gross* 
artigen Gebäude gelegt, das indess erst im Jahre 1751 eröffnet 
wurde. Der Schenkungsbrief des Parlamentes, das sich bei dem 
Baue betheiligte, besagt, dass der Zweck der Anstalt in der Pflege 
hälfebedurftiger (verheirateter) Frauen, in der Heranbildung tfieh- 
tjger männUeher und weiblicher Schuler und in der Verhütung des 
Kindesmordes besteben solle. 

Die Anstalt bezieht eine jährliche Unterstfitzung von Seite des 
Staates, die aber in Kfirze aufhören durfte, da sie beständig ver- 
ringert wurde, indem man den allgemein hier beobachteten Grund- 
satz des nicht Einmischens in solche Dinge auch auf die Anstalt 
ausdehnen will. 

Die Haupteinknnfte des Institutes ausser den flreiwilligen Spen- 
den bestehen in seinen Nebengebäuden, die den grössten Saal von 
Dublin mit einer Reibe schöner Nebengemächer enthalten, weldie 
so wie der Garten dem Publicum gegen Entgelt zu Spaziergän- 
gen, zu musikalischen und anderweitigen Prodactionen, zu Mee- 
tings, Tanzvergnngungen n. dgi. eingeräumt werden. Die Gele- 
genheit zu Bolcher Einnahme ist um so grösser, weil das Spi- 
tal am Ende der Hauptstrasse von Dublin, SackvUla-Street, einer 
der schönsten Strassen, die ich gesehen habe, gelegen ist. Die 
Ansicht dieser Strasse ist höchst mannigfaltig ; ausser dem Glänze, 
der jede Hauptstrasse schmückt, ist hier eine hohe Säule zu tbrm 



*) BioffrapMcta Memofr of Barihoiamew Moste M. V. DuöUh giar 
ierfy JounM ofMeä. Sc. Nov. 1S46. 
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Kelson's, und auf demUffey, der Saekyille-StiMt h^emU sieht 
man prächtige Dreimaster. Ein so sdiöner Spaziergang lockt be- 
greiflicher Weise in den Sommerabenden viele Mfissige , die ihren 
Weg zum anderen Ende der Strasse ausdehnen, wo sie den heitern 
Garten des Lying-in hospitals finden , in dem mehrere Male die Wo- 
che regelmassig Masilr zn treifen^ — knrz , so seltsam diess dem 
Ohre des Fremden klingen mag : der Garten des Dnbliner Gebaf- 
hanses ist der Stellvertreter des Hyde - Park , der Ghamps - Elys^ 
oder des Praters, nm die fashionable Welt Dublins zusammen zn 
bringen 1 

Das eigentliche Gebärhaus besteht aus S Stockwerken und fasst 
mit Inbegriff der erst in jfingerer Zeit angeschlossenen Gebäude IS 
geräumige Zimmer , von denen gewöhnlich nur 8 im Gebrauche ste- 
hen und etwa 50 bis 60 Frauen Aufenthalt gewähren. Wie benei- 
denswerth ein solcher Vorrath von Baum hinsichtlih der Reinigung 
und Lfiftung ist , wie sehr er zu einem allgemeinen Gesundheitszu- 
stände beiträgt, brauche ich wohl Niemanden zu sagen, der je, 
weim auch nur kurze Zeit , in einem Spitale zugebracht haL 

m 

In der Mitte des Gebäudes läuft ein freundlicher , geräumiger 
Gang , an jeder Seite desselben befinden sich die Säle. 

In jedem Zimmer ist eine RShre angebradit (hie und da sind 
deren zwei) , die erst in der Hohe des Daches sich mundet ; sie 
dient dazu , beständig frische Luft zuzufihren und die verdorbene 
zn entfernen. Das Ende der RShre , das mit dem Dache oommuni- 
cirt, ist durch eine Art Haube geschützt, so dass Schnee oder Re- 
gen am Bindringen verhindert werden. Sollte die Kälte einen bedeu- 
tenden Grad erreichen, so ist begreiflicher Weise das in die Säle 
mfindende Ende der Bohren zu verschüessen. Jede dieser Bahren 
ist nur fir ein Zimmer bestimmt, so dass dic;jenigen des ersten Stock- 
werkes dureh die Mauern des zweiten Geschosses laufen, ohne sidh 
dort zu mfinden. An den Thuren , die g^n den vorher besdirie- 
beüto Corridor fähren , sind eine Menge kleiner Oeflhnngen ange- 
bracht , die auch von dieser Seite immerwährend frische Luft zulei- 
ten. Der gr6sste Theil dieser Vorrichtungen wurde auf Veranlas- 
sung des Dr. Co 1 lins eingeführt, der in einer vor Kurzem ver*- 
Sffentlicbten Schrift, auf die wir später zurOddEomiAen werden, auf 



den Werth eiaer gehörigen Vealilation io SiFeiitliekeii und Prifattii- 
sera neserdings eindringlidi aufBierkstm gemacht kaL 

Die Säle werden aneh hier durdi Camine erwimt Die Belend- 
tang derselben geschidit durch Kerzen , wahrend die Ginge dnnh 
Gas beleuchtet werden. 

Wahrscheinlich verdankt das Haus dem sc eben gesehüdertei 
Veranstaltungent so wie einigen noch zu be^reehendoi Umstanden, 
dass in ihren Blumen jener »Puerperalgemeh ,« wie er in der 
Matemit^ in Paris besonders eindringlich ist, aber andi in unsem 
fiberf&llten Zimmern nie ganz vermieden wird , sich durehaua ueht 
bemerkbar macht 

Antlallend ist hier der fast ausnahmslos gunstige Gesundheits- 
znstand, während in der Clinique zu Paris unter Dubois* vortreff- 
licher und sorgfSltiger Leitung es fast zu den Ausnahmen gerechnet 
werden muss, eine ganz gesunde Wöchnerin zu finden. Ausser dem 
Reichthum an Raum und Wasche, der gunstigen Lage und den Ven- 
tilationsvorrichtungen kommt freilich hier auch in Betrachtung, dass 
in Paris die grosse Zahl der zu Entbindenden ledige Dirnen mnd, 
nicht selten dem liederlichsten Leben frShnend und dem grfissten 
Mangel preisgegeben , während M weitem die grSsste Zahl der hie- 
sigen Wöchnerinnen verheiratet sind , was natfirlich in b^er Be- 
ziehung schon geregelteres Leben voraussetzt 

Wir haben früher ang^eben, dass sammtliehe Zimmer auf 
einen Corridor munden. Man hat femer die vortreffliche Veranstal- 
tung getroffen, dass zur Seite jedes Wochenzimmers 2 kleinere Zim- 
mer sich befinden, in die jede Erkrankte sogleich gebracht wird. 
Diese Kammerchen fuhren naturlich gleichfalls auf den Gang , wäh- 
rend die Verbindnngsthiire mit den grosseren Zimmern ganz abge- 
schlossen wird. — Die ungemein grossen Vortheile hieven liq[en 
darin, dass man eine Menge kleiner Krankenzimmer hat, dass da- 
her die hier Untergebrachten und die Wärtersleute durchaus in kri- 
ner Vertiindung mit den Kranken stehen, dass wenige Kranke, da- 
hiwr.verhäl t pis fi m äs e ig wenig verderirte Luft in jedem dieser Bäume 
leigtiwerdeB, endlidi dass der Transport in diese so nahe ge- 
i liiljBer pit äusserst geringer Anstrengung fSr die Kranken 

9$ MWrt >iA ein Beservoir« in das 
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Wasser vom Erdgesohosse aus durch eine Dmckpampe gebracht 
wird. In jedem Augenblicke ist daher im letzten Stockwerke Was- 
ser zu haben. Mit dieser Wasserleitung steht eine Vorrichtung in 
Verbindung , den Unrath zu entfernen. Derselbe wird nämlich mit 
einen grossen steinernen Behälter gegossen » der in frder Luft sich 
befindet und mit einer weiten Rohre in Vert)indung gebracht ist, die 
in den Abzugkanal mundet. Jedesmal wird sogleich frisches Was-* 
ser nachgegossen. Die Möglichkeit, schnell die Stoffe aus den Ztan- 
mem zu entfernen, und ganzliehe Geruchlosigkeit sind dieser Veran- 
staltung zu verdanken. 

Die Reinigung der Wäsche u. dgl. steht unter der Aufsicht einer 
bloss daffir angestellten Frau, die Matron genannt wird und 800 fl. 
C. IL jährlich bezieht 

Die Frauen werden erst dann in die Anstalt aufgenommen, wenn 
die Wehen beginnen. 

Es besteht hier kein eigenes Gebärzimmer, sondern die Frauen 
kommen auf einer besonders dazu bestimmten Lagerstätte nieder, 
die sich von den hier gewohnlidien Betten nur durch etwas massi- 
geren Umfang unterscheidet ; die Geburten gehen übrigens einer be- 
stimmten Ordnung nach in jenem Stockwerke vor sich, das gerade die 
Reihe trifft Hiemit ist jedoch dieUnannehmlichkdt verbunden, dass 
die Neuentbundenen zu keiner rechten Ruhe und noch weniger zu 
Schlaf kommen , der ihnen dodi gerade in dieser Zeit so wohlthätig 
ist , weil die Neuankommenden sie durch ihre Schmerzenslaute sti- 
ren. Der gerügte Umstand wurde in unsem weiten Zimmern, we 
bisweilen 84 zu entbinden hätten, bis die ersten Ankömmlinge zur Ruhe 
kämen, weit empfindlicher sein , als in den hiesigen weniger bev61- 
k^en Sälen. Wenn sie sich wohl befinden und keine Spur von Blut- 
fiuss sich zeigt, so werden die Neuentbundenen schon rtwa nach 
IVt Stunden an ihr Wochenbett gerollt, dort mit reiner, gewärm- 
ter Wäsche versehen. Die Betten sind hier mit Vorhängen umgeben, 
die an dicken , schwerfälligen hfilzemen Rahmen hängen, die ihrer- 
seits wieder durch eiserne Stangen an der Wand befestigt sind. Diese 
Vorrichtungen geben den sonst recht freundlichen Sälen ein etwas 
düsteres Ansehen, und doch werden sie verhältnissmässig selten 
gebraudit , ind^n die Vorhänge immer zurfickgeschlagen sind und 
nur dann, geeddossen werdeot wenn der Arzt unter der Decke un- 



teraucht — ein, wie es scheint, etwas zn weit getriebenes nnd 
mit nnverhältnissmässigen Kosten bezahltes AnstandigkeitsgefnU. 
Die Betten sind ans Holz und sehr weit. Die Wäsche n. dgL sehr 
rein. Die Kinder liegen im Bette der Matter. Neben jedem der 
Betten ist eine Art hängenden Korbes, in dem jede der Angekom- 
menen ihre Habseligkeiten aufbewahrt. Ein recht schöner Scbmnck 
der Zimmer sind die Wandgemälde, die die Wappen der Wohl- 
thäter des Hauses in zierlicher Ausfuhrung darstellen. 

Unter den Waschgegenständen fällt dem vom Continente Kom- 
menden sogleich die Bauchbinde (binder) auf, die hier jedesmal 
bald nach der Geburt des Kindes mit Sorgfalt angelegt wird, wäh- 
rend sie bei uns kaum in Gebrauch steht Die Bauchbinde ist im 
Spitalgebrauche von Leinwand, in der Privatpraxis von Flanell 
gefertigt und von solcher Weite, dass sie die zu bedeckende Stelle 
ungefähr sy. Mal umschliesst. Sie dehnt sich bis an die Hüfte und 
Herzgrube aus, so dass ein gewisser Theil derselben zwischen die 
Schenkel zn liegen kommt — Als Nutzen dieser Binde wird an- 
gegeben, dass sie durch den leichten Druck die Banchpresse , die 
nach den letzten äberheftigen Anstrengungen sehr ermattet, etwas 
unterstfitze, die Gebärmutter zu Zusammenziehungen reize und da- 
durdi einerseits die baldige Ausstossung der Nachgeburt befördere, 
andererseits Blutfluss verhindere ; femer wird auf die gleichmassige 
Warme hingewiesen, die durch selbe unterhalten werde und darauf 
aufmerksam gemacht, wie viel vortheilhafter es sei, die Binde 
wiederholt frisch anzulegen, als die Neuentbundenen so häufig der 
Verkfihlung durch das Wechseln des so oft beschmutzten Hemdes 
auszusetzen. Frauen, die bei ihren frühem Wochenbetten ohne 
Binde waren, sollen die Annehmlichkeit derselben sehr hervorhe- 
ben. — Von diesen Vortheilen leuchtet uns der am meisten ein, 
dass es besser sei, das kleinere Kleidungsstfick als ein grösseres 
häufig zn wechseln. Auch b^eifen wir, dass es ein angenehmes 
Gefühl sein müsse, wenn die so sehr angestrengten Bauchmuskeln, 
die ja, wie wir nicht selten fühlen, in der weissen Bauchlinie so- 
gar förmlich auseinander wdchen , gestutzt werden. Die Frage, 
die von der gröbsten Wichtigkeit ist, bliebe aber die, ob wirUldi 

UM 088 nach der Geburt des Kindes durch die Anlegung der 
mm geBMCbt -merit. der Uterus ist allerdings häufig 



nach der Gebart so sehr zn Zusammenziehnngen geneigt, dass . 
dieselben bei der leisesten Berahmng eintreten , mid somit wire 
es wohl möglich, dass durch die genannte Vorriehtnng dne leich- 
tere Zosammenziehnng befordert wurde. Mai^ sollte bei dem ersten 
Nachdenken glauben , dass diese Frage sehr leicht durch statisti- 
sche Angaben zu losen sein wurde. Leider ist aber ebie solche 
Schlichtung, wie ich anderswo bemerkt habe, darum schwer mit 
Sicherheit anzugeben, weil der Begriff von Blutfluss so-- unbestimmt 
ist, dass ein leichterer oder bedeutenderer Abgang von Blut je nach 
den Ansichten des Einzelnen hiezu erfordert whrd. Nach den be- 
kannten Acten scheint übrigens «die Wage für die Binde auszu- 
schlagen. In den von mir veröffentlichten FSllen haben ¥ir nach 
der Geburt des Kindes 1 Blutfluss beinahe auf 42 Geburten. 

C ollin hatte 1 unter 183*%ov 

lirciintock und Hardy 1 unter llS'Vse- 

So viel zur Steuer der Wahrheit, wenn wir auch wiederholen 
müssen, dass die bisherigen statistischen Angaben In dieser Be- 
ziehung ungenügend sind. 

In der hiesigen Anstalt lässt man in der Regel das Kind erst 
dann die Brust nehmen, wenn die Milchabsonderung bedeutender 
wird; man behauptet, dass die Brfiste vor dieser Zeit durch das 
Saugen leicht wund werden und das IQnd doch keine Nahrung 
erhalte. Wir verfolgten an der Wiener GdNuranstalt genanten 
entgegengesetzten Plan, fast jedesmal wurde das Kind sehen drei 
Stunden nach der Geburt angel^, ohne dass ¥ir nble Felgen 
hievon zu sehen meinten, im Gq^enthdle waren wir der Ansieht, 
dass gerade durch massiges Saugen die Milchabsonderung befBr- 
dert wurde, auch fürchteten wir , dass das auf andere Weise er- 
nährte und so gewohnte Kind später sdiwer dazu zu bringen sein 
dfirfte, das ihm unbeciaeme Saugen zu Tersuchen. Ich gebe indese 
willig zu, dass bei sehr feiner Haut die Brustwarzen dureh 
das frühzeitige Saugen leichter wund werden, muss aber ausser 
diesen Fällen unserem Verfahren den Vorzug geben. 

Der Oberarzt der Anstalt fuhrt den Titel Master, er wird von 
dem Comit^, das mit der Leitung des Ganzen beauftragt ist, aus 
der Zahl der gewesenen Assistenten gewähhlt, und ist gewöhnlich 
dn älterer. In gressen Ansdien etehesder Geborlshelfer ; seiiie 
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Amtozeit dauert sieben Jahre, er bezieht keinen Gehalt, erfailt aber 
von Jedem Assistenten 1000 fl. G. M. jahrlich und eben so Bemn- 
nerationen von den Schülern. 

Das Statut, dass der Master aus der Zahl der gewesenen Assi- 
stenten gewfihlt werden muss, ist wohl kein liberales zn nennen; 
es sohliesst Mfinner wie Montgomefy und Churchill für 
immer von der Leitung der Anstalt aus, selbst wenn einmal zu- 
fällig kein passender Master unter den gewesenen Assistenten zu 
finden wfire, was freilieh nicht leicht zu besorgen ist — und an- 
dererseits kann es leicht zu einer gewissen Stabilität der Grund- 
sitze und Praxis Veranlassung geben, da alle (tterleiter des herr- 
liehen Institutes derselben Schule gesetzlich angehören müssen. 

Unter diesen Masters sind Sir Fielding Ould, Jos. Clarke, 
Coli ins und Kennedy von bleibendem Einflüsse anf die Ge- 
burtshälfe gewesen. Es fSlIt übrigens der Geschichte der Y^ssen- 
sohafl'*), nicht diesen bescheidenen Zeilen anheim, zn schildern, 
was F. Ould durch seine Meisterwerke, was Clarke, dessen 
Andenken in ganz Grossbritannien die höchste Anerkennung geniesst, 
geleistet haben. 

Von der Eröffnung des jetzigen Gebarhauses bis zum Sdilnsse 
des Jahres 1849 wurden nach einem gedruckten Ausweise, den 
ich der Gfile des Dr. Shekleton verdanke, innerhalb srincr 
Manen geboren 84,315 Knaben, 78,067 Mädchen (ltt,88t Kin- 
der), Frauen wurden entbunden 158,979, todt gdioren wurden 8571 
Kinder, Mütter starben 197S, Kinder starben wihrend des Wodiei- 
bettes ihrer Mütter 578». Es ereigneten sich 1435 Zwillings- 33 
Drillings- und 1 Vieriings-Gebnrt. 

Seinen Vorgingem im Amte seUiesst sieh würdig der gcgea- 
winige »Masler« Dr. Robert Shekleton an, tou dessen liebe- 
TtUer, omsiditiger« wir BSehtea fast sagen, väterlicher Letting 
der Ansiall wir mehrer« Wecken lang Zeuge waren. 

Wir kSnnen an einer so gnssarligea Anslall liehl voriber- 
gehen, ohne einige Vergleiehnngspttnele zwisAei ihr nd des 
WieMr Gekirimse beiihrt a haben: 
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1. Die entsehiedenste und einflussreichste Venehiedenheit 
zwischen der Handlungsweise, die in beiden grossen Institoten 
herrscht, durfte wohl in der Häufigkeit liegen, mit der man in 
Dublin die Perforation ansäht , und das unverhältnissmässige Zan- 
dern, his man sieh zur Anl^fung der Zange entschliesst. Während 
Boer Imal unter 587 Gfiburten zum Perforatorium grilt dagegen 
aher schon Imal unter tSl Geburten sich der Zange bediente, 
und wir, seinen Lehren folgend, Imal unter 146 Fällen die Zange 
anlöten, und erst Imal nnter 165S Geburten den Schädel öffne- 
ten, verkehrte man in Dublin geradezu die Häufigkeit der Anwen- 
dung dieser Instrumente und gebrauchte schon einmal unter 138 
Geburten das Perforatorium, während man sich erst einmal unter 
576 Geburten zur Zange flfichtete. (Vergl hiemit am Ende der 
Darstellung der Geburtshulfe in Grossbritannien meine Ansichten über 
die Verschiedenheit der englischen und deutschen Handlungswdse.) 

Ueberzeugender aber, als es theoretische Einwurfe darthnn« 
sprechen folgende Zahlen gegen die Dubliner Praxis. WShrend bei 
uns 1 von fast 6 jener Mutter starben , an denen die besagten 
Operationen yollffihrt wurden, endeten die Operationen tSdtUcA fOr 
1 von 4 in Dublin. 

Viel auffallender noch sind aber die Unterschiede der gegen- 
seitigen Resultate, wenn man das Leben der Kinder in Betracht 
zieht Bei Co Hins wurden von 15S Kindern, deren Geburt dirch 
die erwähnten Operationen bewerkstelligt ward, 134 todt und nur 
18 lebend, bei H'Glintoek von 109 Kindern, deren Mütter 
man solchen Eingriffen unterzog, 86 todt und nur S8 Idiend 
geboren. 

Dem gegenüber mfissen wohl unsere Resultate glänzend ge- 
nannt werden, denn bei jenen unter Professor Bart8ch*s Leitung 
vorgenommenen Operationen wurden nur 18 Kinder todt, dagegen 
31 lebend geboren. 

S. Eine weitere Verschiedenheit unseres Handelns mit dem 
der Dubliner Geburtshelfer zeigt sich bei Unnachgiebigkeit 
des Muttermundes. Während wir beinahe mit Ausschluss 
aller andern Hfilfsmittel im lauen Sitzbade das Heil suchten, und 
ohne je einen Nachtheil unseres Verfahrens beobachtet zn haben, 
ist die Anwendung desselben in Dublin sieht Miebt Churehifl 



firditet, es kSnne xa Blatflätsen Veranlassaiig geben*), und die 
SdiwaBgeni sehwächen. 

Der gewöhnliche Vorgang, den man dort einzuhalten pflegt, 
ist folgender'^): Wenn die Schwangere kräftig, ihr Puls he- 
sehleunigt ist, sie Zeichen ?on allgememer Plethora an sich trägt, 
und der Kopf des Kindes nicht nur während, sondern auch nach 
dner eintretenden Wehe stark auf den dfinnen Muttermund auf- 
drSekt, so wendet man einen Aderlass von 16— SO Unzen an ; man 
sieht es gerne, wenn hierauf Ohnmacht eintritt und lässt desshalb 
die Schwangere während der Operation sitzen oder stehen. Der 
Erfolg war bisweilen , nach dem Zeugnisse der Verfasser , ein 
ganz erstaunlich gunstiger. Auch rathen sie, hiebei immer den 
Stand des Pulses zu prfifen und sich nicht an die Klagen der 
Schwängern über Schwäche zu kehren, da selbst in solohm Fä^ 
len Blntentziehnng von einigen Unzen mit dem gunstigsten Erfolge 
gekrtot war. 

Noch häufigere Anwendung fand der zuerst von Evory Ken« 
nedy, ebenfalls in Dublin lebend, vorgesdilagene Tartarus eme- 
ticus und zwar in folgender Formel: 

Rp. Antimon, tartaris. 

gr. duo 
Aq. destilL unc sex 
Tinct. Opii serup. unum. 

M. 

Von dieser Auflösung gab man jede halbe oder ganze Stande 
einen Essloffel voll, bis Ekel eintrat, worauf es ausgesetzt, doch 
später wieder angewendet wurde. — Doch warnen die Verfasser, 
dieses Medicament in Fällen anzuwenden, wo Erbrechen oder 
Diarrhoe vorhanden ist, oder noch nicht wahre Wehen eingetreten 
sind. War man über letzten Punct nicht ganz einig, so wurde 
Blutentleerung vorgezogen. 

In Fällen, in d^en die Unnachgiebigkeit des Uterus durch 
nidits zu heben war, reiehte man wohl ein warmes Sitzbad, in 



*) Churchill L c pag. SOS. 
**) M'CliDtock and Hardy L c. pag.75. 



dem man die Leidende 80—30 Minuten sitzen liess, besondere 
dann, wenn Empflndlicldceit des Unterleibes zugegen war. »Doch 
— fägen die Verfasser hinzu — ist es wohl unnöthig, zu bemer- 
ken, dass wir diess Mittel nicht in Gebrauch ziehen, wenn grosse 
Schwäche, Neigung zu Blutflfissen oder Kopfleiden (head affection) 
zugegen ist.« — Doch wurde es nur etwa in sechs Fällen (unter 
6000) angewendet, und befriedigte in mehreren die Erwartung 
der Berichterstatter, auch sahen sie nie Blutfluss oder sonst eine 
naehtheilige Folge von diesem Verfahren. 

Ich sah die Anwendung des Tart. emet und des Aderlasses 
nur in einem einzigen Falle, in dem das Resultat um so zweifel- 
hafter war, als auch warme Bäder in Gebrauch gezogen wurden, 
leh hatte demnach nicht Gelegenheit, weder für noch gegen 
die eben angeführte Behandlungsweise ein gfiltiges Urtheil abzu- 
geben. Doch würde ich mich desshalb nicht leicht zu demselben 
entschliessen, weil ich von der öfter wiederholten Anwendung des 
dodi ohne Zweifel viel milderen Sitzbades meine Erwartung im- 
mer befriedigt sah. 

Jedenfalls scheint es mir eine Inconsequenz , dass in Dublin, 
wo man zur Anwendung desselben schreitet, nur wenn die Un- 
nadiglebigkeit des Muttermundes so gross ist, dass sie dem Ein- 
flüsse des Tart. emet. und des Aderlasses widerstand, man diese 
dodi gewiss lästigeren und auf die ganze Constitution nachtheilig 
dnwirkenden Mittel, deren mindere Wirksamkeit man in Obigem 
selbst zugesteht, zuerst anwendet, um im Falle der Noth und 
erat später zum milderen und doch wirksameren Verfahren zu 
schreiten. 

8. Durch die vortrefflichen Ausweise der Dubliner Anstalt 
von Collins, M'Glintock und Hardy sind wir im Stande, 
die Vorzuglichkeit unseres Verfahrens über das in Dublin ge- 
briucUiehe bei Nabelschnurvorfall darznthun. 

Bdnmntlieh bedienen wir uns so oft als möglich der Reposi- 
tion • und zwar mit der ganzen Hand, wenn nur der Muttermund 
hinlänglich eröffnet, der Kindskopf beweglich und die Nabelschnur 
nicht schon welk ist. 

Wie erftilgreich und unsdiädlich dieses Verfahren ist, geht 
aus den Berichten von Klein, Barts oh und meinen eigenen 
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henror. 43mal wurde demnaeb ia geeigneten Fällen die Bepoel* 
tton gefibtt 38 Kinder worden lebend geboren, keine Ton den Mnt- 
tem erlitt Sehaden durch die Operation. Nnr 5mal blieb dae Ver- 
firiiren erfolglos, nnd zwar war bei 3 Kindern schon zur Zeit der 
Snrnckbringung kaum mehr ein Pnlssehlag fShlbar , und in einem 
Falle verzfigerte sich die Geburt so sdir, dass nachträglidi die 
Zange angelegt werden mhsste. 

Das milde und erfolgreiche Mittel der Reposition ist fast fiber- 
all zu wenig gekannt, wie z. B. die Bemerkungen über diesen 
Gegenstand in unseren gelesensten Handbüchern bezeugen mögen. 

In den Berichten über die Dubliner Anstalt geschieht dessel- 
ben gar keine Erwähnung. Da aber wenige Fälle ffir die AusfSh- 
rung der Zangenoperation oder der Wendung sich geeignet zeig* 
titt, so suchte man nach andern Auskunftsmitteln, nnd fand noeh 
das httlfreichste darin, die Nabelschnur mit den Fingern fieisrig 
hinauf zu halten und ein Stuck Schwamm mithelfen zu lassen. 
Doch erprobte sich diess oft nutzlos und Boer's Erfahrung be- 
stätigt, dass bei einer solchen Behandlung die Nabelschnur sog leMi 
in einer andern Richtung vorfällt*). Auch dasEinhfillen deeselben 
in ein ledernes Beutelchcn , das man fiber den Kindskopf zurück« 
stiess, scheint nicht zu bessern Resultaten geffihrt zu haben. 
Ausser diesen Behelfen wendete man auch catheterähnliche In« 
strumente, so wie Wehen befordernde Mittel, als Seeale, Wehen 
befördernde Klystiere an, doch wie es scheint, lücht mit ansge- 
zdchnetem Erfolge. 

Die Praxis bei Nabelschnurvorfällen bei andern Lagen als 
Kopflagen bleibt sich naturlich überall gleich. 

Begreiflieherweise ist es weit von uns entfernt, die viel gfin- 
8t%eren Erfolge, die wir in der Behandlung der Nabelschnurvor- 
ffille aufeuweisen haben, ausschliesslich der Reposition zu- 
weisen zu wollmi, da wir wissen, dass so viele Beiq^iele vor- 
kommen, wo der Vorfall bei todten Fruchten oder bei Kindeslagen 
sieh ereignet, die kein Zurückfuhren des Nabelstranges gestatten; 



*j Coliins l.cpag.S%5. — Doch waren M'Clioloelr'and Hardy 
hierin glUd^licher. 



doch da diese VorisommniMe iberall ■ng^hr in glelehem Ver- 
hältnisse eintreten , so haben wir allerdings Ursaehe, avf die Be-* 
Position als das Mittel hinzuweisen, dem es gelang, viele iOnder 
zu retten , die sonst Tarieren gewesen waren. 

Es kämen vor: 

Unter der Leitung des Dnbliner Gebarhaoses ?oo Clarke^) 
66 FSlle; — 17 Kinder wurden lebend geboren. 

Unter der Leitung von Collins'^) 

97 Falle; — S4 Kinder wurden lebei^ geboren. 

Wahrend iec Anstdlnng von M'Clintock und Hardy*^) 

37 Fälle; — IS Qnder wurden lebend geboren. 

Während meiner Anstellung im Wiener GdMirhause 

38 Fälle; — SS Kinder ¥rurden lebend geboren. 

4. Die Behandlung des Pnerperalfidiers fingt man hier ge- 
wShnlieh mit kleinen Gaben von Calomel an; in allen Fällen von 
beginnender Entzündung und Empflndliehkeit der hieher gehörigen 
Organe, besonders wenn zugleich Tympanitis zugegen ist, legt man 
ein Stuck Flanell, das in sdir heisses Wasser getaucht und gut 
ausgerungen worden war, auf den Unterleib, nachdem man flrfiher 
Oleum Terebynthinae darauf geträufelt hatte. Man lässt den Fla- 
nell ungefihr 14 Minuten liegen. Das Brennen hieven ist sehr 
stark, und nur schwer lässt sich dine Kranke zu einer zweiten 
Application bewegen. 

Als Umschlag gebraucht man oft das sogenannte Spongiopi- 
line (d. h. eine Mischung von Flanell und Kautschouk) in warmes 
Wasser getaucht; es hat den Vortheil, viel leichter zu sein, die 
Wärme länger zu halten, durch den Geruchsinh nicht so zu be- 

« 

lästigen und die Haut weniger zu reizen, als die gewöhnlichen 
Umschläge. Oft wendet tnan wafroe Bäder an. Innerlich gibt man 
fiberdiess oft Oleum Terebynth. uttd Oleum Ricini, von jedem 



*) Co Hin 8 1. e. pag. 346. 
^ Collias L c. pag. S4S. 
*«•) M'Clintock and Hardy 1. c. pag. S4%. 

A r n e t h, fttoer d.SUind d.Oebartili. in Franknidi. «4 
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Dracbmen*). — In den »eisten PiUen wird noeh eine Ader ge* 
Sflhet nnd werden Blutegel angesetzt 

Es scheint aber nieht, als ob die Resultate glSazender wären, als 
die im Wiener-Gebärbanse dareh die eKspeetati?e Methode eriangteo. 

Wenn wir das Dabliner Gebärhaus und seine Einrichtungen mit 
unserer Anstalt vergleichen, so ergeben sich folgende Resultate: 

1. Das Gebärbaus in Dublin ist ein Palast, der aussdiliessend 
dazu dient, den Gebärenden und Wöchnerinnen Aufenthalt 
zu gewähren, und daher nicht bloss einen Theil eines allge- 
meinen Krankenhauses ausmacht. 

2. In Dublin ist der Raum im Verhältnisse der tugewiesenen 
Pflegebefohlenen ein viel bedeutenderer als bei uns. Daraus 
ergibt sidi ausser mehreren anderen von selbst einleuchten- 
den Vortheilen auch der, dass immer mehrere Zimmer durch 
dnige Tage ganz leer stehen können , bis sie dann , wenn 
sie hinlänglich gesäubert und gelüftet sind, wieder bezogen 
werden. Bei dem ungemeinen Andränge zum Wiener Gdiär- 
hause ist diess selbst im Sommer, wo die Anzahl der Sdiwan- 
gern meist gering» ist, mit Muhe durch einige Stunden zu 
erreichen, und das Kreisszimmer, das hier am meisten Be- 
räcksichtigung verdient, wird kaum je leer. 

3. Eine besondere Erwähnung verdienen die oben beschriebenen 
kleinen Gemächer, die den grösseren angefügt sind, und 
einen eigenen Ausgang auf den Corridor haben ; dem gegen- 
über befindet sich auf jeder der hiesigen Gebärkliniken Ein 
grosser Krankensaal, in dem bisweilien viele Kranke zusam- 
mengehäuft werden müssen, der femer von mehreren Wo- 
chenzimmem weit entfernt Ist 

4. Das Dubliner Gebärhaus ist immer gesperrt. Der Eintritt fin- 
det jedesmal nur auf specielle JBrlaubniss Statt, die übrigens 
den Gatten sehr leicht gewährt wird. Wer weiss, wie viel 
in einem Gebärhäuse durch Speisenzutragen gesundigt, wie 



*) M' C 1 i n 1 c k and H a r d y 1. c. pag. 98. Diess ist aueh aagefShr die 
Behandlung^ unter der jetzigen Oberleitung, nur bedient man sich 
kaum je der BSder. 
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viel Nadifheil bei uns dordi das ZadrSngett gats Unbernfe- 
ner zn den Entbundenen venudasat wird, dfirfte die Wich- 
tigkeit dieser kurzen Bemerkung nieht za gering anadilagen. 

5. Die Ventilation findet in Dublin durdi die oben geschil- 
derten Vorrichtungen auf eine viel energisdiere Weise Statt, 
als bei uns. 

6. Eben so kann bei der geringen Anzahl der Pflegebefohlenen 
das Reinigen nnd Trocknen der Wäsche yid vollstfindiger 
vorgenommen werden , als diess wenigstens zur Zeit meiner 
Dienstleistung in Wien der F^Il war. 

7. Nie war in Dublin der Geruch vom Aborte zu spuren , wah- 
rend man bei uns, wo für eine ganze Abtheilung bloss ein 
einziger, sparsam zugemessener Raum zu diesem Zwecke 
besteht, fast immer hiedureh geplagt ist 

8. Die Wiener Anstalt gewährt einer ungemein grossen Anzahl 
von jungen Aerzten und Hebammen Unterricht, während die 
Zahl der Schfiier in Dublin unbegreiflicher Weise sehr 
klein ist 

9. Die Wiener Anstalt lässt ihren Pfleglingen die Mdglichkeit, 
die Kinder dem Findelhause zu fibei^ben. Welch* ungemeine 
grosse Last mancher Mutter dadurch von der Brust geschalt 
wird, welche kaum zu ermessende Wohlthat hiedureh vielen 
geschenkt ist , brauche ich kaum zu erwähnen. In Dublin 
sind die Mutter gendthigt , selbst f&r ihre Kinder zu sorgen, 
nachdem das dort bestehende Findelhaus wegen der in selbem 
herrschenden ungeheuren Sterblichkeit aufgelassen wurde*). 
Die Zahl der uneheUchen Geburten, die in Dublin immer be- 
deutend kleiner ist als in Wien, soll seitdem abgenommen 
haben, was sich thellwrise auch dMurch erklären lässt, dass 
früher unehelich Geschwängerte aus England und Schottland 
sich hieher fluditeten, um ihre Kinder zu versorgen. 



*) Nach Berichten aa das Parlament genasen von 10,S7S kleineren und 
grösseren Kindern, die binneii SO Jabrsa in die Krankenabiheilung 
des Dubliner Findelhauses geschickt worden waren , nur fünfund- 
vierzig!! Vergl. Wil^e (aus Dublin) Austria and its Institutions. 
Dublin 1849, pag. Stsi 

14* 
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Dm Fhidelhaiis hat M ans aach dea hodi aanaehla- 
gendea MuCzea , daw davrii dasselbe eiae Meage ganiader. 
Uagere Zeit utorwaditer AiaiMB abgegeboi werdea. 
10. Im Dabliner Gebflriianie wc^ei aar ia der Gebart Begifffeae» 
aber kekie Sehwaagerea ia friheroi Maaatea au^^eaemmea. 
Auch hierin ist uasere Aastalt viel hamaaer, ebwohl äe Noth- 
weadigkeit bald Terbietead wird einsehreitea aiisaei , aad 
die-GreaEöi aaeh wirklieh sehoa viel enger gecogea war- 
den, als die afqiTJingUdie Vorschrift laatete^ seit der Aa- 
drang so gross ist» dass der Baam nicht mehr genagt 



Aach ansser dem Hospitale wiricea hier aagewfihalid viele 
im gebttrtshfilflichen Fache bedeateade Mäpaw. Neben dem gress- 
artigea Gebarhause aad dem Umstaade, dass die Wurde des »Ma- 
sters« alle 7 Jahre eu»em aadeni Geburtshelfer a^fillt und dadurch 
so viele Aerzte in die MSgliehkeit kommen« sidi bedeutende Kennt- 
nisse in diesem Fache zu erwerben , ist diess hauptsachlkh der 
Sitte zuzusehreiben , dass fast alte Geburten durch arztUchea Bei- 
stand, nicht dordi Hebaamiaii geleitet werdea. 
« Der Name Moatgo^ery ist gdci^aat und geehrt, so weit 
Gebursbttlfe gepflegt wiiyL«;yer Allem war es sda iateressantes 
Buch ub^r Schwaagersdiaft^ das die allgemeine Aafmerksaariceit 
auf iha zog aad seine daria aiedergelegten Mitthdlaagen über 
den Zustand der Braste wahr^id: dieser Periode, über das Corpus 
luteum, die Amputatio spoataaea ^• dgL : hab#n die Wissenschaft 
wesentlich bereichert. Aussefdeü.verdaiikep wir ihm mehrere -in- 
teressante AufiNitze, gr6s9t9ath^s ia 2Mtschriftea« von denen wir 
nennen: On traasverpe Malpoaitioii of the Head as a Ciittse ef Dif- 
fieult Labour. (Qablla MraaL VoL VL Nr. 17, pag. tat.) — Oa 
the Occasioaal O^urrsiace of Meatal laeoherence dariag Natu- 
ral Labour. (Vol. V. Nr. 18. p. 5S.) — A Gase of large Caallflo- 
wer Excrescence, successfuUy removed together with the por- 
tion of the eervfx Uteri flrom whieh it grew. Dublin 1845. — Ob- 
servations on Cterine Pblypi nM üleeration. (Dublin Quarterly 
Journal August 1846) -r und über Hypertrophie der vordem Mut- 
termundslippe (verSflentlicht imJahrel800).— OtjeMions to the b- 
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diseriffliiiate Adiiiioistratioa of the AiiAesthetic Ageats in 
(Dublin Qnarterly Journal May 1849). -^ auf welciiMi Anfsatz wir 
spater zurudckommen« wenn wir über 4en flUndpunet zu sprechen 
kommen, den diese Frage |;eg«nwittig in Grossbritannien ein» 
nimmt. — 

Montgon-ery gibt an der Unliwaitit als Professor dw 6e« 
burtshfilfe Vorlesungen über dia Theorie dieses Paeb^s, wobei er 
von ihm gefertigte Präparate aad Modelle benutzt. Aehnliahe Vor* 
lesungen halt der hier alsPraetiker viel besehfifligta Dr. Beatty 
am College of Surgeons. 

Der gegenwärtige Präsident des King and Queens College*^), 
of Physicians in Irland ist Dr. R. Co Hins, firuher Master des 
Gebärhauses, der sich durch eine genaue Besprechung alles des« 
sen, was unter seiner siebenjährigen Verwaltung vorfiel, in wel* 
eher Zeit sidi 16,654 Geburten ereigneten« ungemeine Verdienste 
um die Geburtshdife erwarb**); durch seine schlichte Darstel* 
lung , durch die bis ins Genaueste gebenden Angaben « wird sein 
Werk nodi lange eine Fundgrube fSr Alle bldbea , die geburts- 
hulfliche Fragen genauer bcAandein wollen. Um jene, die diesen 
Buch nicht kennen sollten, lebhaft zur Leeture desselben zu er- 
muntern und von der Genauigkeit, mit welcher Co 11 ins verfuhr, 
ein Beispiel zu geben, führe Mi bdttpielaweise an , dass in einem 
ganz leicht und schnell zu ubersriienden Schema die Geburtsdauer 
von 15,850 Fällen angegeben ist Wenn Uäk hinzuffige, dass in äha* 
liehen fibersichtlichen Tabellen ^^ über alle möglichen Fragen Aus*- 



*) Dieser etwas sonderbar klingende Name kommt daher, dass dem Col- 
leginm die erworbenen Rechte dnrchKödifirin Mary und ihren Gema! 
William IH. nach der Vertreibung derStuarts bestätigt worden. 
**) A prmeüeai Treattte m MUMßrVf cfmUMtig «to BenOi #/* 11,65% 
Births occvrring In the MHihUn Lying^in hospUal äuring a period of 
sevenyeart commencing November 1816^ ^ Robert Co Hins M. D. 
Lomdon ISSS. 
***} Um den Inhalt einer soloken Tabelle , der alle andern über die ver- 
schiedenen Gegenstände ihalioh a|)g9fssst sind, darsostellen , ge- 
ben wir an , dass z. n. bd Steissanlagen bei jedem Falle an- 
geführt ist : das Gtseljdecht de« Kindes , ob lebend oder todi gebo- 
ren, durch die wievifllte Schwang erschi^ft ^ in wie langer Gehurts^ 



käofte ertheilt werden und dats diese Resnltate mit den gewichti- 
gen Bemerkungen vnd Erfahmngen eines Mannes versehen sind, 
der eine so reiche Gelegenheit so schön benfitzte , so Icann man 
nicht mit zn yiel Lob von dem Werke sprechen. 

Ffir den gr5ssten Lobspmch aber, den man einem solehen 
Qnellenwerke ertheilen kann, halte ich den, dass die Thatsa- 
eben so bfindig und genau zusammengestellt sind, dass hiednrch 
jedem Leser gestattet wird, sieh selbst seine Ansichten und Schlüsse 
zu bilden, ganz unabhängig von denen des Verfassers. Das ist nun 
bei C 1 1 i n s' Werke wirklich der Fall ; man kann sich bei ihm 
Rathes erholen, sich Grfinde und Gegengrunde ffir Ansichten ver- 
schaffen , an die der Verfasser nicht dachte , ja man kann , wie 
z. B. bei dem Abwfigen des Verhältnisses, in dem Perforation und 
Zangenoperation zu einander stehen sollen, das Denken und Handeln 
des Verfassers aus seinen eigenen Angaben widerlegen. Dieses Lob 
klingt nur für einen Augenblick paradox, bei dnigem Nachdenken 
wird man aber finden, dass gerade durch diese otjjective, edit 
philosophische Behandlungsart des fruchtbaren Gegenstandes der 
Werth der Arbeit unabhängig von Coterien und Ansichten , ja selbst 
von dem zeitweiligen Stande der Wissenschaft so lange vollständig 
gesichert ist, bis ein anderer Beobachter mit gleich emsigem Fleiss 
und gleich reicher Erfahrung uns ein gleich vortrefOiches , gleich 
genaues Werk liefert , ja selbst dann wird der Vergleich der Re« 
saltate ungemein anziehend seini 

Gleichsam als Gegensatz za diesem eine ungeheuer ausge- 
dehnte öffentliche Praxis besprechenden Werke erschien eine zweite 
Arbeit von C o 1 1 i n s , die genaue und ausführliche Auskunft über 
die zahlreiche Privatpraxis des Schwiegervaters des Verfassers, des 
in Dublin ungemein beliebten Geburtshelfers Dr. J. Clarke, gibt, 
der im Jahre 1834 starb*). Waren in dmn ersten Buche Vorfälle 



arbeit es zur Welt gefördert wurde; hiezu kommen noch ffir jeden 
wichtigeren Fall Bemerkungen dea Verfiaaera, ao wie ana die- 
aen Reanltaten abgezogene SchlUaae und Anaiohten Ober den Ge- 
genatand. 
*) Ä Short Sketch of de hiß and Writtn^s &fiheUae J0seph Clmrke 



SIS 

geschildert, die in der Spitalpraxifl unter den ärmeren Glassen 
sieh ereigneten , wo begreiHioberweise vor der Aufnahme in die 
Anstalt oft grobe Vemadilässigungen vorlumen, so behandelt 
das zweite Ereignisse, die sidi in den höhern und höchsten Stän- 
den zutrugen, wo die schnellste und auflnerksamste Pflege vom 
Beginne an angewendet wurde. 

Vor nicht langer Zeit erschien von Co Hins eine kleine 
Schrift, die einen äusserst wichtigen, auch bei uns häufig ver- 
nachlässigten Gegenstand betrifft, nämlich die hinreichende Venti- 
lation in öffentlichen und Privat-Gebäuden *). Er weist nach , dass 
bei der letzten in Irland herrschenden Typhus*Epidemie viel mehr 
Land- als Stadtärzte ihr Leben eingebusst haben, und zwar ein- 
fach aus dem Grunde, weil die Wohnungen der ärmeren Bevöl- 
kerung, die jene zu besuchen hatten, so wenig gelüftet waren, 
während selbst die Aerzte der Spitäler, wo doch eine viel grössere 
Menge von Kranken aufgehäuft war, selten ein Beute der Krank- 
heit wurden. Co Hins fahrt hier eine Menge interessanter That- 
sachen auf, von denen ¥ir vor Allem erwähnen müssen, dass von 
1768— 178S unter 17,6S0 im Dubliner Gebärbaase geborenen Kin- 
dern f,94i an Convulsionen starben (d. h. jedes S. Kind); es 
gelang Dr. Joseph C I a r k e, die Oberleitung des Gebäriiauses auf- 
merksam zu machen, dass höchst «nbneheinlich die zu geringe 
Ventilation Ursache dieser enormen Sterblichkeit sei. Auf sein An- 
rathen wurden in einer Ecke jedes Krankenzimmers Röhren von 
6 Zoll im Durchmesser angebracht, die von der Zimmerhöhe bis 
zum Dache des Hauses reichten, wo halbbedeekte Fenster dnge- 
riditet wurden ***), auf diese Art war zu allen Zeiten fireie Luftbe- 
wegung hergestellt. 



iemUng mser a ieries ofkk i^ears y inekuKng 8S7S Hriksy ly Bokerf 
Co Hin 9. LamOim 1S4». 
*) Ob9ervatiom9 an tke Freventhn vf CwUi§Um* JüHseaies ly iks efee- 

iU4a veiUikMm «f ike komei of ihe tawer eiasiei. Dublin 1848. 
**) Eine äbnliche Vorrichtiuig befindet sich «ach im allgemeinen Kran- 
kenhause zu München, vergL Jos. Thor^s Darslellung der baulichen 
und inneren Einrichtungen einrä Krankenhauses durch die Organisa - 
tionsverfaältnftse des städtischen allgemeinen Krankenhauses in M6n^ 
eben eriiulerl. Hftaeken 1847. 
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In den 6 ersten Jahren, naehdem diese Einrichtongen ge- 
troffen waren, stari»en von 8088 Kindern, deren Gebort in diese 
Bpoebe fiel , 419 (d. h. 1 : 19 , doch wird nnbegreiflioher Weise 
nicht gesagt, ob alle an Convulsionen). — Coli ins verdoppelte 
die Aufmerksamkeit auf diesen Gegenstand zur Zeit , als ihm die 
Leitung des Spitals fibergeben war. Ausser während der allerkal- 
testen Zeit wurden Tag und Nacht die RShren offen gehalten, und 
jeden 8. oder 9. Tag wurden die Wochenzimmer geleert, der Bo- 
den mit emer starken Lösung von Chlorkalk bestridien und durdi 
f4 Stunden so gelassen. Von den 18,060 Kindern, die während 
dieser Zeit zur Welt kamen, starben bloss 37 an Convulsionen, 
hiervon kamen 14 auf das 1., 7 auf das 2. Jahr — hierauf wur- 
den die obengenannten Vorkehrungen getroffen und es starben in 
den folgenden 5 Jahren nur mehr 16 Kind« an dieser Krankheit. 
Sehlagende Beispiele fir seinen Satz führt der Verfasser auch au» 
den Erfahrungen des in London lebenden Dr. Arn Ott auf: In dem 
prächtigen zoologischen Garten von Begents Park wurde ein 
neues Haus für Affen gebaut und alle Muhe angewendet, um das- 
selbe ffir die Bewohner der wärmeren Zone so zuträglieh als mög- 
lich zu machen. Unglficklicherweise aber beging man den Irr- 
thum, zwei Camine so tief als möglich am Boden anzubringen, 
dessgleichen waren die Oeffhungen in den Banchfling ganz nieder, 
um die warme Luft so wenig als nur immer anging entweWien 
zu lassen, die Fenster waren so klein als nur möglich. Am Fuss- 
boden waren Oeffnungen , die zu Schläuchen von heissem Was- 
ser führten, die man im ganzen Umfange des Zimmers gdegt 
hatte* Um bei kaltem Wetter einige Ventilation herzustellen, hatte 
man in den Verschallungen der Mauer tief unten am Boden Oeff- 
nungen angebracht Man ging hiebei von der irrigen Idee aus, 
dass das von den Thieren ausgeathmete Kohlenoxydgas wegen 
seiner grosseren Schwere sieh von der Luft trennen und unten ent- 
weichen wurde. Nachdem dergestalt Alles besorgt worden war, 
setzte man ungeffihr 60 Affen in das Zimmer , von denen viele 
schon mehrere Winter in England verlebt hatten. Schon nach 
einem Monate waren mehr als SO derselben todt und die wenigen 
noch fiberlebendw waren sterbend. Am Tage nach der Besichti- 
gung des Affenhauses wurde Arnott'a Rath Cor einen Knaben in 



ÄD^pnich genommen, der mit ngefihr 40 Cameraden in einer 
Anstalt unfern von London erzogen wurde; man fnrehtete eine 1»»- 
ginnende Lungentuliereulose und melirere Knaben eollten mit all»-: 
liehen Leiden behaftet sein. Bei genauerer Untersuchung dcar BausH 
liohkeit ergab sieh, dass man mit grossen Kosten ein neues SAigä^ 
gebände gebaut hatte, in dem die 40 Knaben dnen grossen Thdi 
des Tages verlebten , in welchem man aber keine Oeffnung ange- 
bracht hatte , um die Luft sieh erneuern zu lassen , ausgenomme« 
eine tief am Boden befindliche vom Camine ausgehende. Freilich 
war an der Zimmerdecke ein Schuhfenster angebradit, aber man. 
gab sich keine besondere Muhe, dasselbe in Gegenwart der ZfOg« 
linge zu öflhen, weil einer der Knaben von Lungenentzündung, 
befiBllen worden war« die man der kalten Luft« die duieh 
das geöffnete Fenster eingeströmt war, zusehreiben zu müssen, 
glaubte. 

Der Nachfolger Dr. Co Hins* in der ärztliehen Administra* 
tion des prächtigen Gebarhauses war Dr. Evory Kennedy, der 
jetzt einer ausgebreiteten geburtshilflichen Pruds in Dublin vor- 
steht. Er hat das Verdienst der Anwendung des Stethoskops in 
der Geburtshulfe Eingang in Grossbritannien verschafft zu haben, 
auch war er der Erste, der vom Nabelschnurgerausche (das uhti- 
gens wohl nur auf einem Irrtbum btfuht) spridU. Ausserdrai hat er 
den Gebrauch des Tart. emet. in der geburtsbulflichen Praxis von 
Dublin eingeführt, besonders, wie wir frflher schon erläutert haben« 
um den Muttermund zur Eröffnung zu bringen^ Im Jahre 1837 
veröffentlichte er eine kleine Abhandlung über Hypertroj^e der 
Gebarmutter und andere Krankheiten dieses Organes. Femer in 
demselben Jahre einen Aufsatz über Verschliessung der Scheide 
und der Gebärmutter. Endlich schrieb er über die Heilung der 
Vesico - Vaginal - Fistel durch das Cautorium •— über Ophthalmia 
neonatorum — über Apoplexie und Paralysis bei Neugebomen 
(Dublin 1816). 

Von jungem Männem hat besonders der ungemein fleissige 
Fletwood Churchill sich einen bedeutenden Namen gemacht, 
der vor Allem in Amerika hohen Ausebens geniesst ßeine grossem 
Arbeiten sind : Ein Lehrbuch über die Theorie und Pras;is der 6e- 
burtshulfe (London 1860), das in. kurzer. Zeit die zweito Auflage 
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erlebte, ein W«rk über Pran^rirraiikheitMi , das (London 18S0) 
sebon in der S. Auflage ersAien , ein Werte dber Kinderkrank- 
heiten, endlieh im Anftrage der Sydenham Soeiety eine Geeehiehte 
dee Fnerperalflebers nadi englisehen Qnellen mit Wiederlierauagabe 
alterer bedeutender Werke Aber diese Krankheit (in d«r Samm- 
lung der Werke, die die Sydenham Soeiety herausgibt). 

Churehiirs Arbeiten zeichnen skdi durch ungemein fleissige 
BenfitKung des bisher im Fache Erschienenen aus, er kennt da- 
bei — eine in England noch nicht sdir häufige Eigenschaft -— 
auch die fremdländische Literatur im Allgemeinen, ja sogar die 
deutsche. Allen einzelnen Abschnitten geht mne geschiditlidie Ein- 
leitung voraus. Vielleicht unter allen Schriftstellern über Geburts- 
hdlfe hat Churchill am meisten die statistischen Ausweise be- 
nfltzt und fuhrt seine Ansichten auf solche Quellen znrfidc. Zu so 
vielen Verdiensten für eine übersichtliche Darstellung des von den 
meisten Schriftstellern in den genannten Fächern Geleisteten kommt 
noch dne deutliche Diction und Sorgbit fir äusserst nette Aus- 
gaben sowohl in rein typographischer Hinsicht als auch besonders 
rüeksichtlieh der ausgezeiehnet sdiSnen Holzschnitte. 

Seine Werke sind in einem grossen Tbeile Amerikas Vorlese- 
bdMier. 

Uebrigens ist C h u r e h i 1 1 durchaus nicht ausschliesslich Sehrift- 
sleller, er hat unter andern durch die Leitung eines kleinereff^ ge- 
birtshfilfllchen Institutes, das er durch mehrere Jahre führte, be- 
deutende praetisehe Kmntnisse. 

Zuletzt — nicht nadi Str Reihe , die das Verdienst , sondern 
nach Jener die das Alter gibt — - müssen wir auf die Leistungen 
M*Glintock*s und Hardy^s hinweisen, die ii einem vor kurzem 
erschienenen Werke*) würdig die Bahn betreu haben, auf der 
fMher Jos. Clark e und Colli ns wandelten. Ihre Arbeit umfasst 
die Ereignisse des Dubliner Gebarhauses, die in die Jahre 184t, 
1848 und 1844 fallen. Sie haben in ahnlicher genauer Weise, wie 
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*) PracHeai ObservaUons o» Midwifery and tk^ DUeaaes inddeni to the 
Puerpena 8Me hif Äifl^d H,9tCUniock rnnd Smmuel L. Hard^f 
Wit-AM$i$Umt$ Pf tke DtibUH 1^^0-41^ hoiplM «lc DwMm 1848, 



«SS Mher bei Besprechang Yon Coli ins* Werke erwihn- 

^eiDzelnen Doctrineo dnrehgegangeD. Wir hMm 1b der 

\ Schrift 80 oft ihre Arbeit benfltzt, dass wir dadurch 

ten unsere Ueberzeugong von der Branchbarlceit der- 

-« haben. Ausser diesen Vorzfigen dfirfen wir aber 

p ^ darauf hinzuweisen, dass ein eigenthfimlicher 

% o darin liegt, dass wir in so viele liCistungen der 

.sehen geburtshulflichen Literatur einen Einblick und 
.ühaltspunkt zu Vergleichungen erhalten. 
Wir können uns nicht enthalten, schliesslich Wilde*s zu er- 
wShnen, eines Mannes, der ffir uns Oesterreicher schon darum 
Interesse hat, weil er über Oesterreich und seine Anstalten nach 
längerem Aufenthalte daselbst ein Buch geschrieben hat*), das 
wir gleichfalls im Vorhergehenden anfahrten und das auf eine 
gründliche, einsichtsvolle Art unsere damaligen medicinischen 
Verhaltnisse besprach. Hat sich auch seither Manches geändert 
und vermied der Verfasser auch nicht alle Missverstandnisse — 
wie diess vorzfiglich bei dem Artikel »GebSrhaus« der Fall ist 
— so hat das Buch doch selbst jetzt noch ungemein viele An- 
ziehungspuncte. Der Verfasser, der als Augenarzt einen wei- 
ten Wirkungskreis in Dublin hat, und die Lehren unserer deut- 
sehen Ophthalmologen, besonders unseres Jäger, auf irischen Bo- 
den verpflanzt, verfolgt mit grossem Beifall eine sehr verschie- 
denartige literarische Laufbahn. Zuerst erschienen von ihm Narra- 
tive of a Voyage to Madeira and the Mediterranean , er bearbeitete 
hierauf den ärztlichen Theil des Irish Census für 1841 und gab 
1849 die zweite Auflage von The Closing years of Dean Swift's Life 
etc. heraus , worin er sich zu beweisen bemfiht , dass sein berfihm- 
ter Landsmann nicht wahnsinnig gewesen sei. Bemerkungen fiber 
Stella und die Veröffentlichung einiger nicht bekannt gewordenen 
Gedichte des ausserordentlichen Mannes erhohen das Interesse des 
Werkes. Wilde's letzte Schrift behandelt gleichfalls einen irischen 



*) Austria: iis UUrary scienüflc and MediaU ItuMuUons Hc. hy W. R. 
Wildey M. A. J. A. Liceniiaie ofthe Boyßi CoUefe of Svryeans in 
IrUmd. DtUfUn 1819. 



Gegenstand: The beanties ef the Beyne*) and ist Tributary tks 
Blaekwater. 

Der fldseige Wilde kam aber audi mit der Geburtsbulfe in 
unmittelbaren Zueammenstosa dnreh einen Aofeatz ober Vollcsaber* 
glanben in Iriand nnd zwar zonachat in Bezidmng auf Geborta- 
hülfe**). Wir können ans nieht enthalten, aua dieser Sohrifl, die 
onsem Lesern sonst kapm bekannt werden dürfte , einige Ansiige 
zn liefern, die wir vorsatzlieh so viel als möglich mit den Worten 
des Verfassers zu geben uns bemähten : 

LiebesmitteL In Irland war noch vor Kurzem kaum Ehi 
alter Krauterdoetor, der nicht allerlei dergleiehen Dinge zu ver- 
sdireiben gewusst hatte, und selbst jetzt vergehen noch wenige 
Jahre , in denen nicht mehrere Fälle von Verabreichung von Kan- 
thariden zu diesem Zwecke vorkämen. 

Wäre mir der sogleich zu besprechende, seheussliche Ge- 
brauch nicht wenigstens von drei äusserst glaubwfirdigen Perso- 
sonen, die in verschiedenen Theilen der westlichen Grafschaften 
wohnen, erzählt werden, ich hätte ihn wahrlich zn dem Aber- 
glauben eines vergangenen »finstem Zeitalters« gerechnet Die 
Dirnen gehen in Begleitung eines Zauberkraft besitzenden alten 
Weibes um Mitternacht auf den Friedhof und graben dort einen 
menschlichen Leichnam aus, der 9 Tage in der Erde gelegen hat 
mit einem Messer, das einen schwarzen Griif haben muss, ent- 
fernen sie von der ganzen Länge des Körpers einen Streifen HauU 
der einige 2oll in der Breite beträgt , und wo möglich ein Stuck Je- 
ner Theile umfassen muss, die mit Haaren besetzt shid, als Kopf, 
Gesicht , Brust , Schamg^end. Nachdem die Leiche wieder bestat- 
tet ist , wird jener Hautlappen über einen Leichenstein ausgebrei- 



*) Am BoyDefluss- in der Nähe von Drogheda im nördlichen Irland 
wurde bekannilich jene Schlacht geschlagen, die Irland Wi l h e l m ID. 
unterwarf. Der Erinnemngstag an jenes Ereigniis (1. Juli ISIO) 
gibt noch jetzt nicht selten Veranlassung zu blutigen Parteidemon- 
strationen. 
1^) MHsh PopiOar and MMaU SupeniUioiu. Ä $hort accmmi aftkeSth 
perttUUnu tmd Popuiar PracUce» rekUing to WUtwifny. Gelesen am 
1. Min 1S%9 Tor der geburtshttlflichen Geselbcbaft in Dublin« 



tet und gewisse Bespreehongen md KinsagMiigw firgeMunen, 
wobei man nieht venamneii darf, die mnungene Beute nit Wasser 
ans einem aasgehSkltmi lieiligeB Steine za bespritzen. Dana faltet 
die arme leichtgläubige Dirne den ekelhaften Fnnd in Fem einen 
Kreuzes und legt ihn sieh anf das heehpediende Herz , während 
die alte Hexe, die zu alle dem gerathen, gewisse Gebete hermar* 
melt Zhr vollen Wirksamkeit fdilt aber noch ^ dase die liebes» 
kranke bei nächster Gelegenheit^ ebne dass -der Geliebte es weise, 
mit dem geheiligten Gürtel ihm Arm, Fase oder die Bruit nm« 
fingt; damit er aber die ihn umgebenden Gegenstände nieht wahr- 
nehme , wird er gewöhnlich dnreh Whi Aey (Branntwein) in einen 
tiefen Grad von Anästhesie versetzt 

Begreiflicher fOrwahr und erklärlicher ist idie Wirkung dieses 
Gurteis als Abertivmittel , von welcher man auch Beispiele kennte 
wo er dann anf die weibliche Scham aufgebunden wurde. 

Fest glauben die gemdnen Irländer an die Mfigliehkeit, nach 
freiem Willen bei Andern Impotenz und Unfruchtbarkeit 
hervorbringen zu können. Solde Bdheacnng ffirehtet mAn am mei- 
sten während der Ceremonie der- Verehelictong , we etwa ein 
hintangesetzter Liebhaber oder wer immer dem Glueke des jungen 
Paares mistgunstig ist, es in seiner Gewdt hat, jene Zustände 
hervorzurufen, indem er eine gewisse Menge von Knieten sdiurzt, 
und dazu bestimmte Formeln spridiL So weit ging leeh vor Kur- 
zem die Furcht vor solchem Zauber, diso ee nicht zu im Selten:* 
heiten gehörte , wenn der Bräutigam vor 4«n segnenden Prieeler 
ohne allen und jeden Kneten ersdiien, d. h« mit eilener Gravate, 
mit aufgelösten Sehuhbändem, Hosenträgmi etc. Die Braut aber, 
die deriei ffirditet, vwlässt sogleich uadi Ihrdr . Veriieiiiatnng die 
Gesellschaft, um üth zu entUeiden. IHeser Aberglaube hat eine 
weite Verbreitung in Sctettland und Irland, und eine der häalig^ 
stm Ankla|;en, die man in Schottland gegen Hexen «ad Zau- 
berinnen vorhtadite» war die, Uagttdnknoten gesi^hflrat zu haben. 

Nicht gaafc selten läast man, um Unfmcktbarkeit hervorzu- 
bringen, die Person, der man es nnthun will, Milch trinken, in 
weleber eine Gras -Maus (Serez Aranena)' gekocht worden wwv 
Seil ein Weib nidU HMhr Bndei g^ren, so genfigt es, die Naeb- 
gdmrt dürciiJI alte Weiber nninr einem HoUnndeibaani eingridw 



und mit einer hSIxernen Kagel i>edeekeD zu lassen. Doeli sdieint 
es nothwendig, Ueza noch gewisse Gebete herznsagen, die aber 
sehr schwer zn erfahren sind, weil alte Weiber und Hebammen 
bttUger Weise sehr geheim damit thnn. 

Uebrigens haben audh die Unfirnchtbaren viele heilige Schreine 
nnd Geremonien ; der merkwürdigste dieser Platze war das Bett 
eines Heiligen , das anf der Insel Arran stand nnd in dcfhi selbst 
Franen der besseren Classen , wenn sie lange nicht in die Hoff- 
nung kamen« eine Sommernacht zuzubringen pflegten. Am 8. Juni 
sieht man noch häufig beim Heiligen von Glendalongh eine Menge 
hübscher lladchen aus der Grafsdiaft Widdow« die dort gegen- 
über dem westlichen Eingange der Cathedrale inbrünstig em 
grosses steinernes Kreuz umfassen, um Fruditbarkeit zn erhalten. 
Uebrigens stellen sie sich dadurch auch sicher, dass sie nie hn 
Kindbette sterben können. 

Wilde hatte vor wenigen Jahren in Dublin Gelegenheit, za 
sehen, dass der Glaube, dass eine wahrend der Schwanger- 
schaft Verstorbene durch die Kraft. des sundlosen Keimes von 
Sunden gereinigt werde, noch nicht gänzlich ausgestorben sei: 
efaie arme Frau verlor durch unglücklichen Zufall das Leben und 
ihre Angehörigen zeigten den grossten Eifer, ja sicher zu erfah- 
ren, ob sie in der Holfnung gewesen sei. 

Sieht eine Schwangere einen Hasen , so darf sie sicher sein, 
dass das Kind eine Hasenscharte tragen wird , und es bleibt ihr als 
einziges Gegenmittel nur übrig , einen kleinen Riss in dnes ihres 
Kleidungsstucke zu machen. — Kleine traubenartige Muttermäler fai 
Gesicht und Nacken werden gewöhnlich davon heqffeleitet, dass man 
die Mutter während »ihrer Zeit« mit Himbeeren , Trauben von Jo- 
hannisbeeren oder ähnlichen Fruchten beworfen hat. Selbst ein- 
sichtsvolle Leute halten daran fest, dass diese Muttermäler um die« 
selbe Jahreszeit wie die Frfidite, denen sie ähnlich sehen, reifen; 
es braucht wohl kaum erinnert zu werden, dass diese Anrieht schein- 
bar einigen Grund dadurch erhält, dass dergleichen Hedre bei 
grösserer Wärme , also begreiflicherweise vorziiglich im Sonuner, 
röther werden nnd mehr hervortretoi. Flache , weit ansgdireitete 
FMte auf der Haut des Kindes, von der Farbe des Bordeauz- 

Mch der gewöhnlichen Meinung dadirA hervor- 



gebracht, das8 auf die entspreehenden KSrperetelleB der Matter xa- 
ffilligerweise Wein getropft wurde. Jene fettartige Geeehwalat yen 
dunkler Farbe, die gewShnlieli mit Haaren besetzt ist, yerdankt 
ihren Ursprung dem Zufalle, dass die Mutter eine Maas oder Ratte 
gesehen hat, oder gar mit einem dieser Thiere beworfen wurde. 
Wo immer die Hand nach einem soldien Ereignisse zuerst hin- 
greift, dort wird sieh am Kinde eine derartige Entstellung aus- 
bilden, es bleibt daher der Sehwangem nichts anders fibrig, als 
sogleich auf eine gewöhnlich bedeckte Kdrperstelle zu tasten , um 
die Sache wenigstens so unschädlich als möglich zu machen. 

Die verschiedenen Monstrositäten gelten gleichflills für das 
Produet eines heftigen Eindruckes auf die Einbildungskraft der 
Mutter. Wenn eine Schwangere ihren Puss oder Schuh im Kirch- 
hofe am Grase abwischt, so glauben Viele aus den untern Clas- 
sen , dass das Kind einen Klumpftiss tragen wfard. 

Geht eine Schwangere unter dem Kopfe einer trachtigen Stute 
vorbei, so glaubt das Volk, dass ihre Schwangerschaft so lange 
als die Tragzeit der Stute dauern wwde. 

Man hat mehrere Mittel, um zu erfahren, ob eine Person 
schwanger oder fruchtbar sei ; davon nur eines. In der Nähe von 
Dundalk steht ein grosses altes Kreuz , dessen btchster Stein von 
drei andern getragen wird. Dieser obere horizontale Theil ist con* 
vex und ausgehöhlt, so dass nur mit Schwierigkeit etwas hier liegen 
bleibt Ein Weib kann nun leicht heraisbriniien , ob und wie viele 
Kinder sie haben wird , sie darf nur auf die Spitze ein Strinchen 
werfen. Wenn ihr das gelingt, so glaubt man sieher, dass sie 
fruchtbar sein wird, und so viele Steineben liegen bleiben, so oft 
wird sie entbunden werden. Häufig werden Geburtshelfer und Heb- 
ammen gefragt, wie viele Kind«r dne Frau wohl noch haben werde ; 
man setzt voraus, sie mussten das naeh der Anzähl Knoten in der 
Nabelschnur zu sagen wissen. 

Bei schweren Geburten llfichtet man zu einer Menge 
abergläubisdier Gebräuche ; einer der gewöhnlichsten aber ist, dass 
man auflöst, was nur immer an Personen oder Gegenständen gebunden 
ist; die Schlösser werden aufgemadit, Biogd an Teuren oder Fen- 
stern zurflc^feschoben, alle Knoten aufJKeliet, Ja selbst die Kühe an 
der Krippe werden losgelassen, in der Hoffnung dureb nicht wohl 
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gdtanntet geheiaie Sympathie dio Gdmrmotter zur Brnfeiteraiig zu 
bringen und ihr so Äe MögUehkeit za geben , ihrer eingesperrten 
Borde ledig au werden. Man geht anch so in der Hoffnung vor« jede 
von Udidgeeinnten auegeeproebene Beacliwömng und das Schurzen 
der Knoten unsehadUeb zu machen. 

Eines der gew9inlichst«i Mittel, um etwas lange dauernde Ge- 
bnrtsarbdten zu verkürzen , besteht darin, dass man auf den Kopf 
der Leidenden den Hut eines Hahnreies , wo solcher nur immer ^ 
linden^ setzt* In einem solchen Falle hatte man die Hute aller Nach- 
barn versttdit, keiner wollte helfen, da schrie die Kreissende, man 
m6ge ihr doch den Hut ihres Mannes bringen. Pieser passte vor- 
trefflich und siehe da I die Geburt ging schleunigst vor i4ch. 

Es wird viel davon gesprochen , dass die irisdien Hebammen 
sich lange Zeit des Seeale bedient haben , bevor der Gebrauch des- 
selben den Aerzten bdcannt war ; wie dem auch sei, so viel ist ge- 
wiss, dass sie rieh zur Erreichung ähnlieher Zwecke mitunter 
höchst ekelhafter Dinge bedienten, so wurde der Urin des Ehe- 
manns für höchst wirksam gehalten. Auch pflegten die LandheiMiia- 
men die Kreissenden so zu l^n , dass flire Hüften gerade einem 
Feuer g^enuber lagen, ein Gebrauch, der auch in Intien hrinusch 
ist Zu dem auch an andern Orten früher gebrauchlidien Schuttein 
der Gebärenden durch starke Manner wurde , man weiss nicht mit 
welcher Bezidiung , vorzugsweise Jemand gewählt, der frisdi vom 
Muge weg geholt werden owsste. 

Geburtsgurtel*) und der Strick dos heil. Franciscus wurden 
wt I0--80 Jahren vielseitig in Gdiraneh gezogm, «n sich cöner 



*y In Sfiden »4 Watten Iriands iit dsr enle Febniar onter den nnlani 
' Stiiiden.eiii hobfr Feittfig. Unter den TenchiedeneBCeremonieD, die 
da vorgenommen werden , ist das Besprechen der GebartagUrtel \ü 
der ersten Reihe« Derselbe besteht aus einem Band, einer Binde 
oder Schärpe, die nat&rlich zuerst besprochen, dann aber über 
Nacht auf einem freien Platze Ober einer Hecke avfg^angen wird. 
Wenn es sieh bei derBesichllginig aü niehsten Morgen heniasstelll, 
dass der Gftrtel grösser geworden ist, so zeigt das anf lange Le- 
bensdanw^ isl tf kifwr, so b^deutel es frühen Tod der Person, die 
«UsBasproobnng v^rfenpniBjBn hat.. Jedenfalls erhält aber der Gflr-* 



gificklichen Entbindung zu versichern. Selbst Personen aus dem 
Mittelstande bedienten sieh ihrer, besonders bevor irgend ein opera- 
tives Einschreiten zugestanden wurde. Doch erhielt die Leidende 
nicht allein diesen geheiligten Gürtel « sondern sie wurde vollends 
mit Amuleten umgeben. Auch jene runden oder eiförmigen Steine, 
die man häufig an Grabhügeln, Ruinen von Kirchen, an heiligen 
Quellen , oder an den noch vorhandenen rohen Steinaltären im We- 
sten Irlands findet, besitzen nach dem Volksglauben gewisse ge- 
burtshülfliche Kräfte und werden oft aus bedeutender Entfernung 
herbeigeholt und ins Bett der Gebärenden gelegt. In der Gegend 
von Clonmacnoise erhielt bei jeder schweren Geburt ein Freund des 
Hauses den Auftrag, jenes alle steinerne Kreuz, an das sich so 
viele Sagen knfipfen, dergestalt zu umarmen, dass die Finger- 
spitzen sich berühren; sollte der oder die Abgesandte zu klein sein, 
um diess möglich zu machen, so muss ein Kleidungsstuck oder das 
Schnupftuch die Spanne vollenden. Nach seiner Rückkunft umarmt 
der Gesandte die Gebärende genau auf dieselbe Weise und unmittel- 
bar darauf »löst sich der Knoten der Geburt.« Einige alte Hebam- 
men behaupten dasselbe dadurch zu bewirken , dass sie über der 
Kranken eine Menge Bänder, die sie früher durch Gebete und Be- 
sprechungen geheiligt hatten, zusammenbinden und hierauf lösen. 
So war es im Westen auch hergebrachter Gebrauch , über der Ge- 
bärenden während einer Wehe neun verschiedene Kleidungsstücke 
(wo möglich von einem Manne) herzuzählen. 

Die Hebamme tröstet die Leidende gewöhnlich damit, dass die 
Liebe des Kindes desto grösser sein werde, je mehr Schmerzen sie aus- 
stehe. Ein sehr verbreiteter Glaube, denHebammen mehr als alles An- 
dere der Art unterstutzen und worauf viele witzige Anspielungen im 
Volke die Runde machen, besteht darin, dass die Hebammen die Macht 
besitzen, die Wehen von der Kreissenden auf jeden beliebigen Mann 
zu übertragen. Hiezu wählt man sehr häufig den Ehemann, doch sind 
es vor Allem alte Junggesellen, die die Rache der Hebammen her- 



tel dergestalt ganz eigentbümliche Kräfte und heisst von dem Tage 
an Brat, Brighde t)der St. Brigitta''s Gewand, weil er am Festtage 
der Heiligen jene heilsamen Eigenschaften gewann. 

A I n e t b, über 4« Stand d. Gebnrtal^. \a Franlgreicli, 15 



au8fordern, solche sind daher selten in einem Baaernhause ii 
sehen • wenn dort eine Niederknnft vor sich geht. 

Wenn wir die alten Manuseripte nachschlagen, so finden wir 
recht sonderbare Recepte, um die Gebort za beschleunigen : »Nimm 
gleiche Theile von der Milch einer Hundin und eines Schafes und 
von Wein, lass das Gemisch trinken und die Geburt wird unver- 
weilt eintreten.« 

»Lasst die folgenden Worte auf Pergament schreiben, bindet 
sie ihr um den Hals und sie soll ohne Gefahr gebaren : Maria pepe- 
rit; Christum peperit; Anna peperit; Maria, Elizabeth, et Johan- 
nem, Celestium Remigium. Satur, Arepo, Tenet, Opera, Rotas.« 

Und in späteren Zeiten (1739) verordnete K*Bogh, in des- 
sen Therapie der Hase eine grosse Rolle spielte : man nehme die 
Augen , ohne sie zu beschädigen , im März aus dem Kopfe eines 
Hasen und trockne sie mit Pfeffer; eines aus diesen muss so auf 
den Bauch gebunden werden, dass das Auge denselben betrachtet 
Diess wird die Geburt sehr beschleunigen , doch entferne man das 
Kind eiligst, denn sonst wfirde die Gebärmutter gleichfalls her- 
austreten. Können wir, sagt Wilde, uns wundern, dass der Aber- 
glaube lange in einem Lande fortlebte, wo dergleichen Mittel 
durch einen Artium Buccalaureus und protestantischen Caplan des 
damaligen Baron Kingston ernstlich angerathen wurden ? ! 

In Fällen von Querlagen wurden die Weiber im eigent- 
lichsten Sinne des Wortes bei den Füssen aufgehangen und hef- 
tig geschüttelt, um die Kindeslage zu ändern. Wenn nun gleieb 
dieser Gebrauch jetzt selten mehr in Ausffihrung gebracht wird, 
so soll doch noch vor wenigen Jahren in der Grafschaft Donegal 
eine Gebärende in Folge dieser grauenhaften Operation gestor- 
ben sein. 

Es scheint, dass die Evolutio spontanen den irischen Hebammoi 
schon von Alters her bekannt war. Wenigstens behaopten meh- 
rere alte Aerzte hierüber Mittheilungen von Seite der Wochen- 
bett - Wärterinuen erbalten zu haben, lange bevor Dr. Douglas 
seine Ansichten hierüber veröffentlichte. In G a b e I h o v e r's im Jahre 
1559 gedrucktem Werke über Arzneikunde, finden wir ein Recept 
»um das Kind entweder lebend oder todt ruckkehren oder sich 
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im Mntterleibe gerade (direetly) umkehren zn machen, diewdl es 
bis jetzt nur ungerade gelegen hatte« (p. S85). 

Die rohe Hulfeldstung einiger irrisehen Landhebammen in der 
Provinz Connaught verursachte in früheren Zeiten sehr häufig ent- 
setzliehe Folgen. Wilde*s Vater, der ein beschäftigter Landarzt 
war, erzählte, dass mdirere Hebammen in nicht wenigen Fällen 
die Herausbefirderung der Frucht mit einem Haken von Stahl un- 
ternahmen , ja noch vor wenigen Jahren war es in der Grafschaft 
Galway gang und gäbe, bei Verzögerung des Geburtsgesdiäftes das 
Mittelfleisch einzuschneiden oder einzureissen , faiezu bedienten sie 
sidh eines Messers , das aus dem obem Ende einer alten Sichel ge- 
formt war. 

In grossem Ansehen gegen Feuer- und V^assergefahr steht die 
FruehtUase. Auch wenn sie unzerrissen von einigen Hausthieren, 
z. B. der Kuh zu erhalten ist , so bewahrt man sie auf und hängt 
sie auf den Querbalken (collar-beam) des Hauses. Wilde fragt, ob 
nicht ein kluger Arzt , der den grossen Nutzen der Eihäute erkannt 
habe, Ursache an diesem Aberglauben gewesen sei, den er absicht- 
lieh veranlasst habe, um so die Blase so lange als möglieh zu 
erhalten. 

Beim Durchschneiden des Nabelstranges lassen die HdMunmen 
ein viel längeres Stuck an dem Nabel eines Knaben als eines Mäd- 
chens zurück. 

Um das Geschlecht des nächstfolgenden Kindes zu bestim- 
men , braucht man nur auf den Stand des Mondes zur Zeit, als die 
Geburt oder selbst der Abortus vor sich ging, Rficksidit zu nehmen ; 
war er im Zunehmen, so ist der nächste Sprössling ein Knabe , im 
entgegengesetzten Falle wird das nächste Mal ein Mädchen geboren. 

Bei Blutflussen werden eine Menge Volksmittel gebraucht; 
eines der ältesten, das nun fast in Vergessenheit gekommen ist, 
besteht darin , dass man einen Nagel aus einer Ecke in die Erde 
vergräbt und dort lässt, bis die Frau gerettet ist. Ein anderes Mal 
doch viel häufiger bindet man das Handgelenke , die Knöchel und 
Finger recht fest , um die Rfickkehr des Blutflusses zu verhüten. 
Geht der monatliche FIuss zu stark, so windet man Fäden aus Wolle 
um das letzte Glied des Daumen. Wilde hat aus diesem Zusam- 
menschnuren recht bedenkliche Folgen gesehen. Ein sehr gewöhn- 

15* 



liebes Heilmittel bei jeder Gattung von Blotflässen fand man noch 
vor wenigen Jabren in einer Misebung von einigen Tropfen des ab- 
gegangenen Blutes mit einer scbwacben Lösung von Sehwefelkupfer. 
Wenn Blutabgang bei einer Nicbtscbwangeren vorkam , so wurde 
etwas von dem Abgegangenen ebne Wissen der Patientin verbrannt. 
Gebrannter Kork ist noch beut zu Tage ein sebr beliebtes Mittel. 

In den alten Manuscripten wird empfoblen Schafgarbe mit einer 
Flüssigkeit zu mischen und zu trinken. Hieher gehört auch noch 
der Mist vom FerkeU den man für sehr styptiseh hält , und als Um- 
sehlag auf den Bauch legt. 

Wenn die Nachgeburt zurückgehalten ist, so wird 
noch beut zu Tage eine Talgkerze in den Hals der Patientin hin- 
abgepresst. Aber fast in jedem solchen Falle wird die Nabelschnur 
entweder fest um den Oberschenkel der Kranken gebunden, oder 
stark durch einen Nebenstehenden gebalten. Der Volksglaube be- 
hauptet • der Nabelstrang schlfipfe in die Gebärmutter zurfick und 
verschwinde dort für immer, sobald er einmal losgelassen werde *). 
Wilde will mehr als einen Fall gesehen haben, in dem Ein- 
wärtsstfilpung der Gebärmutter auf diese Art hervorgebracht wurde. 
Die Nachgeburt wird entweder verbrannt oder gewöhnlicher ver- 
graben; diess geschieht dann gewöhnlich unter einer Hecke oder 
an einem andern Platze, der durch Tritte von Menschen oder Tbie- 
ren nicht verunreinigt wird. 



*) In einem Falle, wo die Placenta lange nicht abgfegangeu war, fand 
Wilde bei seinem Eintritte die Hebamme auf ihren Knieen , ein 
langes Stück der Nabelschnur festhaltend , auf das sie mit trinmpbi- 
render Miene unter dem Ausrufe hinwies : »Herr Doctor , diese lan- 
gen fünf Stunden über habe ich sie (die Nabelschnur) nicht eine 
Secunde lang ausgelassen.« 



f.. ■ , .1 .■: 



E d i D b n r g. 



fVer von Geburtshelfern wurde sich bei dem Namen Edinbnrg 
nicht sogleich an den vielleicht emsigsten aller lebenden Geburts- 
helfer, an Simpson erinnern? 

Der Einflass dieses Mannes auf die gebnrtshfilflichen Lehren 
des ganzen Inselreiches, besonders aber auf das Thun und Trei- 
ben der Männer des Faches in Schottland ist ein sehr grosser; 
wir können daher die Geburtshulfe in Schottland nicht besser schil- 
dern , als wenn wir die Ansichten dieses Erben des Ansehens von 
Hamilton und Bums durchgehen und uns zu zeigen bemühen, 
welche Aufnahme sie jenseits des Canales gefunden haben. 

Seit langen Jahren war wohl keine so durchgreifende Verän- 
derung im chirurgischen Handeln vorgekommen, gewiss wenigstens 
keine , welche die ärztliche wie die nicht ärztliche Welt mit gleich 
heissem Lobe bis gegen den Himmel erhob, als jener magische 
Einfluss, den der Schwefeläther auf das Empfindungsvermögen der 
zu Operirenden ausfibte. 

Während aber die Chirurgen rasch Zugriffen, zauderten die 
Geburtshelfer noch bedächtig, auf die Eigenthämlichkeiten hinwei- 
send, die ein operatives Eingreifen in den Gebäract von jeder an- 
dern Operation unterscheidet. Simpson war der erste, der sidi 
zu einem Versuche in dieser Richtung entschloss, den 19. Jänner 
1847. Einer Kreissenden , an der er wegen Beckenenge die Wen- 
dung vornahm, wurde die Panacee verabfolgt. Obgleich die Opera- 
tion dne mühsame war (an mehreren Stellen des Kindskopfes 
waren Eindrücke), so erholte sich doch die Wöchnerin so schnell, 
dass sie gegen Wissen und Willen ihres Arztes schon am vier- 
ten Tage nach ihrer Entbindung das Haus verliess, um ihre Mut- 
ter zu besuchen. 

Diesem ersten glücklichen Falle folgten bald mehfjBre Opera- 
tionen im geburtshfilflichen Felde, die von Simpson oder in 



232 

seiner Gegenwart angestellt wurden und die bewiesen, dass die 
Geburt unter dem Einflüsse des neuen Medicamentes schmerzlos 
verlief, dass die Contraetionen der Gebärmutter nichtsdestoweniger 
andauerten und andemtheils die Weichtheile, nachgiebiger wur- 
den, und die Reconvalescenz in der Regel geschwinder verlief, 
als diess in ähnlichen Fällen ohne Anwendung des »Schmerzstil- 
lers« zu geschehen pflegt. 

Nachdem man einmal die Erfahrung gemacht hatte, dass die 
Wehen fortdauern, obgleich die Schmerzen aufgehört haben, 
wenn das Medicament nicht in zu grosser Gabe und zu rechter 
Zeit angewendet wird, lag der Gedanke sehr nahe, auch bei ge- 
wohnlichen, bei normalen Geburten, dem Weibe die Schmerzen zu 
ersparen. Aus alten Erfahrungen konnte man wohl beweisen, dass 
nicht so selten bei ganz bewusstlosem , also schmerzfreiem Zu- 
stande, die Wehen in ganz hinlänglicher Stärke zugegen seien, 
man erinnerte sich in dieser Hinsicht ganz besonders an die Eclam- 
psie, bei der die Wehen in den letzten Stadien der Geburt 
nichts weniger als schwach zu sein pflegen. War aber der Schmerz 
zum Fortbestehen der Wehen nicht nothwendig, so war es wohl 
eine ungemein wunschenswerthe Sache, ihn zu vermeiden, um so 
mehr, als man sich unmöglich verbergen konnte, dass eis so lang 
andauernder Schmerz als er bei Gebarten nicht selten vorkommt, 
an und für sich, dem gesündesten und kräftigsten Menschen 
schädlich sein müsse, auf ihn nicht anders als höchst schwächend 
einwirken' könne. 

Unter dem Einflüsse dieser Ideen machte Simpson einen 
Schritt vorwärts und wagte den Aether auch bei ganz regelmässi- 
gen Geburten zu geben. Er und seine Freunde, die bald in ausge- 
breiteter Praxis Anwendung vom Schwefeläther machten , konnten 
so Wie ihre Pflegebefohlenen des Lobes nicht satt werden. Man 
fand durchaus nicht, dass die Geburten unter dem Einflüsse des neu 
entdeckten mSehtigen Agens langsamer verliefen, wohl aber ver* 
liefen sie schmerzlos und die Erholung vom Geburtsgeschäfte war 
schneller. 

Bei so vielen Vortheilen, welche die neue Praxis zu bringen 
sdUaii, fand ilian doch den Geruch des Aethers sehr lästig und be- 
*^4gte sich darüber , dass es kaum möglich sei , vor Ablauf von 



mehreren Tagen densdben gäozlieh ans dem Zimmer zn entfernen, 
was empfindlichen Personen nicht selten Kopfsehmerz yemrsachte. 
Noch mehr Gewicht ronsste man darauf legen , dass beim Einathmen 
oft heftiger Husten. entstand, wodnrch die Anwendung für brust- 
kranke Personen sehr eingesdiränk:t , wenn nicht gänzlich unter- 
sagt werden musste. Eine Unannehmlichkeit fand man auch darin, 
dass bei lange dauernden Geburten ungemein grosse Mengen jener 
Flüssigkeit verbraucht wurden, was die Sache naturlieh viel um- 
ständlicher madite. 

Simpson bemuhte sich, allen diesen Uebelständen abzuhel- 
fen. Seinem Geiste hatte sich der Eindruck tief eingeprägt, dass 
auch anderen inspirablen Gasen die Eigenschaft Schmerz zn stil- 
len , zukommen müsse , desshalb versuchte er mit seinen aushar- 
renden Assistenten, Dr. K e i t h und Dr. D u n c a n, eine Reihe an- 
derer Stoffe, und so war endlich nach vielerlei Proben der 4. No- 
vember 1847 ^ der Geburtstag des Chloroforms als neuen schmerz- 
stillenden Mittels. 

Kurze Zeit nach seiner Auffindung nahm das Chloroform in 

Edinburg ausschliesslich die Stelle seines älteren Collegen, des 

Schwefeläthers , ein. Die Rechtsgrunde , die man für eine solche 

Verdrängang angab, waren**): 

1. Man ben5thigt eine bedeutend geringere Menge desselben zn 

dem bewnssten Zwecke ; 
t. die Wirkung des Chloroforms ist schneller nnd andauernder 
und jenes erste Stadium der Schwefelatherwtfkung , wäh- 
rend dessen dor Patient oft so sehr aufgeregt ist, wird hiebei 
vermieden ; 

3. Chloroform ist den Meisten angenehmer; 

4. mit Rucksicht auf die geringe Menge des aufzuwendenden 
Chloroforms durfte dasselbe nach und nach geringer zu ste- 
hen kommen als Schwefeläther; 



*) Siehe die lebhafte und unterhalteode Beschreibung dieses Augen- 
blickes in: itSurgical Experience of Chloroform by Prof. Miller.*^ 
Edinburgh 1S%8. p. 10. 
**) »Anaesthesia in Surgery ^ Midwifery etc. bg J. Y, Simpson,^ Phi- 
iadeiphia 1819. pg. 194. 
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6. der Geruch vom Chloroform ist minder darchdrfaigeiid and 
verfliegt schneller; 

6w da nur wenig Chloroform yerbrancht wird, so ist es leichter 
zu transportiren , nm so mehr 

7. als man zu seiner Anwendung kein Instrument benothigt, mit 
Ausnahme etwa eines kleinen Stfickchens Schwamm oder eines 
Schnupftuches. 

Simpson und seine Anhänger brauchten Chloroform seit 
dieser Zeit in so grosser Ausdehnung, dass seitdem in Edinburg 
keine Operation (weder eine chirurgische, noch geburtshfilfliche), 
keine regelmässige Geburt mehr vorfällt, ohne dasselbe 
benutzt zu haben. 

Der Erfolg dieser Praxis ist ein höchst günstiger zu nennen : 
niAt nur wird ein ungeheuerer Aufwand an Schmerz erspart, 
nicht nur wird das Wochenbett viel leichter und schneller über- 
standen als sonst, sondern selbst die Zeit der Schwangerschaft 
wbrd dadurch erträglicher gemacht, dass die werdende Mutter mit 
geringerer Furcht der endlichen Katastrophe entgegensieht. 

Bei dem ausgedehnten Gebrauche, der dort vom Chloroform 
seit nun vier Jahren gemacht wird, musste es mich Wunder neh- 
men, von unparteiischen, der Sache ganz fern stehenden Gewährs- 
männern, wie Professor Christiso n, zu hören, dass man in der 
sdiottischen Hauptstadt nirgend von einem Unglficksfalle nach der 
Anwendung desselben wisse, während man doch anderwärts so 
viel davon zu erzählen hat 

Die Ursache hiervon mag vor allem in der Beschaffenheit des 
Chloroforms und in der Art und Weise seiner Anwendung gele- 
gen sein. 

Ich hatte hinreichende Gelegenheit, mich zu überzeugen, dass 
das in Edinburg verwendete Chloroform den Vorzug vor man- 
chem fremden verdiene, denn ein so eben von London angekom- 
menes stand zum Vergleiche bereit; während nun das in Edin- 
borg verfertigte ganz mild, von sanftem Geruch war, erregte das 
rm London geschickte heftigen Husten und Niesen, und erst spät 
fdang es, den Geruch vollständig zu verlieren, so reizend hatte 
mt die Sdileimhäute gewirkt 

Ihn glaubt in Edinburg, dass es durch grossere Uebung nun- 



mehr gelangen sei, daselbst ein reineres Chloroform zn bereiten, 
als diess anfangs der Fall war, und fährt daffir an, dass das 
Chloroform in den ersten Jahren seines Gebrauches nieht selten 
Erbrechen und Husten hervorgerufen habe, — beides ist jetzt kaum 
je mehr der Fall. Auch kommt es sehr selten vor, dass dasselbe 
einen Ausschlag auf der Haut errege. 

Da die genannten unangenehmen Zufalle nach dem Gebrauche 
des Chloroforms nicht eben selten anderer Orten vorzukommen 
seheinen*), so erlaube ich mir die Bereitungsart des Chloroforms 
anzuführen, wie sie Duncan und Flockhart in Edinburg vor- 
nehmen : »4 Pfund Chlorkalk und IS Pfund Wasser werden wohl 
unter einander gemischt, worauf man IS Unzen Weingeist zu- 
schfittet Hierauf wird das Destillat der Hitze ausgesetzt, doch darf 
es nicht mehr als ein Drittheil des GefSsses einnehmen. Sobald der 
obere Theil der zu destillirenden Flüssigkeit heiss wird , entzieht 
man die Hitze und lässt den Prozess selbstständig weiter gehen. 
Kurze Zdt darauf b^innt die Destillation und man wendet die Hitze 
wieder an, sobald der Prozess langsamer zu gehen anfängt. Die 
gewonnene Flüssigkeit bildet zwei Schichten, deren untere das 
Chloroform darstellt. Sobald man dasselbe von der oberen Schichte 
— dem schwachen Weingeiste — getrennt hat , mischt man es mit 
halb so viel starker Schwefelsäure als ihr Umfang beträgt, die man 
nach und nach zugiesst. So wie die Mischung kühl geworden ist, 
wird sie in eine bleierne Retorte gegossen und durch so viel Ge- 
wicht von kohlensaurem Baryt destillirt, als die Schwefelsaure 
misst Das gewonnene Prodnct muss aber frischem Kalk ein oder 
zwei Tage stehen gelassen werden , doch schüttele man es fleissig 
und ziehe es nochmals über Kalk ab. Die speciflsche Schwere des 
so gewonnenen Chloroforms beträgt gewöhnlieh zwischen 14,96 und 
14,97 ♦♦).* ^ 



^ Nach einer vom Hrn. Prof. Dr. Schneider gemachten Mittheilung 
war keine der von ihm untersachten hiesigen Chloroformgattungen 
von fremden Beimischungen frei. Seitdem hat Hr. Dr. R a g s k y die 
Güte gehabt, für mich reines Chloroform zu bereiten, und Hr. Apo- 
theker V. W e 1 1 ist ihm gefolgt. Vergl. auch Gregory ESnb. MontMy 
Jaum. May 1850. 

*^ Simpson l c. p. 181. 



896 

So viel hinsichtlich der Beschaffenheit des Chloroforms. Doch 
auch die Art und Weise seiner Anwendong ist naturlich von der 
grossten Wichtigkeit. Simpson gibt das Chloroform bei regel- 
mässigen Geburten erst dann , wenn der Muttermund vollends er- 
weitert ist. Er lässt Chlorofonn , das er auf ein Schnupftuch träu- 
felt und so zuerst vor den Mund und dann auch vor die Nase hin- 
hält, so lange einathmen, bis Bewusstlosigkeit eintritt. Dann nimmt 
er das Tuch weg und hält es nur bei Wiederkehr von Gebärmutter- 
Contractionen von Neuem unter die oben bezeichneten Organe. Mit 
solchen Zwischenräumen unterhält er den bewusstlosen Zustand oft 
durch viele Stunden (die längste Dauer war bisher 14 Stunden). 

Soll jedoch eine geburtshfilfliche Operation vorgenommen wer- 
den, so wird das Einathmen so lange fortgesetzt, bis jenes tiefe^ 
schnarchende Athmen eintritt, bei dessen Gegenwart nicht nur 
gänzliche Bewusstlosigkeit, sondern auch Bewegungslosigkeit zu- 
gegen ist. 

Mit Recht bemerkt Simpson, dass auch die zweckmässigste 
Art Chloroform einathmen zu lassen wie alles Andere erlernt sein 
wolle. Er selbst habe anfangs das Chloroform bisweilen schon in 
den ersten Geburtszeiträumen und in ganz kleinen, oft wiederhol- 
ten Gaben angewendet , so dass dadurch keineswegs Bewusstlosig- 
keit herbeigeführt und doch der Schmerz etwas vermindert wurde. 
Doch hält er diess Verfahren, wenn es auch bisweilen ganz gute 
Dienste leiste, im Allgemeinen für minder zweckmässig, weil so 
kleine Gaben nicht selten Aufregung erzeugen , auch beklagen sich 
häufig die Frauen aber das bei so rascher Wiederholung des Ein- 
athmens wiederkehrende Klingen in den Ohren , Leuchtea vor den 
Augen und ähnliche unangenehme Symptome, die bei manchen 
Frauen jedes Einathmen begleiten. Ueberdiess sind wir auf solche 
Art nie sicher , ihr die volle Wohlthat der SchQierzlosigkeit ange- 
deihen zu lassen. 

Alle diese Unannehmlichkeiten , meint S. , vermeide man durch 
jene Methode, nach der er das Chloroform anwendet. Und lässt es 
sich gleich nicht läugnen , dass die Wehen auf diese Art anfangs 
bisweilen für wenige Minuten abgeschnitten werden , so kehren sie 
doch jedes Mal wieder zurück. 

Bei dem Gebrauche des Chloroforms tritt besonders die dop- 
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pelte Schwierigkeit ein, die Frau schmerzlos zu erhalten, ohne 
doch den Grad der BetSnbung zu tief werden zu lassen, wobei 
häufig die Wehen gestört werden. Es ist nämlich ein merkwürdi- 
ges Verhalten der Wehen, dass sie durch eine ganz geringe Gabe 
oft angeregt und vermehrt werden, während eine massige sie un- 
gestfirt fortwirken lässt und erst eine starke, wie man sie bei 
chirurgischen Operationen nöthig hat, ihre Wirkung lähmt. Doch 
unterscheidet sich der Einfluss des Chloroforms dadurch von der 
ähnliehen Wirkung innerlich genommener Medicamente, dass die 
des Chloroforms nach wenigen Minuten verfliegt, so dass, wenn 
man sie einmal zu heftig finden sollte, man nichts zu thun hat, 
als ruhig einige Zeit zu warten, ohne der Frau die schmerzstil- 
lenden Dunste in die Nase zu bringen , worauf die Wehen bald 
wieder in ihrer vorigen Stärke wiederkehren werden ; nach sol- 
cher Erfahrung hat man sich dann in jedem einzelnen Falle bei 
etwa weiterer Anwendung des Chloroforms zu richten. 

Volle Gaben äussern einen hindernden Einfluss auf die Wehen 
um so wahrscheinlicher, in je früherer Geburtszeit sie gegeben wer- 
den. Da übrigens die Wehen um so schmerzhafter werden, je mehr 
sie sich dem Durchtreten des Kindestheiles nähern , so ist es am 
klügsten die Gabe nur nach und nach stärker werden zu lassen , je 
mehr jener Zeitpunct heranruckt. Auf solche Weise werden weder 
die Wehen gestört, noch die Geburt verzögert, im Gegentheiile wird 
dieselbe nicht selten durch das Erschlafftsein des Perineums und 
der weichen Geschlechtstheile merklich besdileunigt. 

Wie gesagt , wendet S. in den meisten Fällen das Chloroform 
erst nach vollständiger Erweiterung des Muttermundes an, doch 
nimmt er keinen Anstand , diess früher zu thun, sobald die Sehmer- 
zen vor der genannten Zeit ungewöhnlich peinlich werden sollten. 

Simpson gibt den Rath, im Falle je beunruhigende Symptome 
eintreten sollten, ganz einfach das mit Chloroform besprengte Schnupf- 
tuch zu entfernen und den Zutritt der frischen Luft zum Gesichte 
der Leidenden zu begünstigen. In dringenderen Fällen musste man 
das Gesicht mit kaltem Wasser bespritzen , den Thorax zusammen- 
pressen oder sonst auf irgend welche Art den Athmungsprocess her- 
zustellen suchen, — das letzte Mittel wäre dann^ der künstlichen 
Respiration zu suchen. Simpson warnt vor zu grosser Geschäftig- 



keit und zeigt, wie in einem todtlich gewordenen Falle gewiss nieht 
das Chloroform, sondern die Bemähnngen des Operateurs die Schuld 
trugen, welcher der ohnmächtig dahin liegenden Patientin Wasser 
und Branntwein eingoss "^ i 

Gewiss wird man noch bisweilen bei plötzlich mit dem Tode 
endenden Operationsfällen das Chloroform beschuldigen. Wie unge- 
mein vorsichtig man aber in der Beurtheilung solcher Falle sein 
müsse, zeigt vor Allem die Geschichte der ersten Operation, die un- 
ter dem Einflüsse des Chloroforms vollfuhrt werden sollte. Nachdem 
Simpson auf die früher beschriebene Art die schmerzstillende 



*) Simpson (Lancel 12. Febr. 1848) tlieilt den ganzen Fall mil den 
Worten des Arztes mit (Mr. M e g g i s o n) , dem das Unglück be- 
gegnet war. »Ein Mädchen von 15 Jahren sollte wegen Onychia 
operirt werden. Mr. M e g g i s o n Hess sie einen Kaffeelöffel voll 
Chloroform einatbmen, ungefähr y, Minate nachdem sie begonnen 
hatte einzuathmen, wurde die Operation mit grösster Schnelligkeit 
vollzogen ; zu der Zeit war sie keineswegs in tiefem Schlafe, denn 
nach dem Ausdrucke des sie behandelnden Arztes, war das Athmen 
zwar etwas beschleunigt, aber nicht schnarchend, <<« ihr Puls »»hin- 
sichtlich der Schnelligkeit nicht verändert'''' und »»sobald der Ein- 
schnitt vollführt wurde, machte sie eine Bewegung."" Sie schrie, 
und da ich die Gabe des Chloroforms für nicht hinlänglich gross 
hielt, wollte ich mehr davon auf das Schnupftuch schütten, jedoch 
ihre Lippen , die firfiher roth waren , erbleichten , gleichzeitig trat 
ihr, wie den von Epilepsie Befallenen, etwas Speichel vor den 
Mund'; ich zog das Schnupftuch weg und gab ihr etwas kaltes Was- 
ser, dem ich sogleich Branntwein folgen Hess. In einer Minute dar- 
auf hörte sie auf zu athmen." — Simpson hat wohl ganz Recht, 
wenn er hieraus den Schluss zieht, dass das arme Mädchen, ob nun 
durch die Operation oder durch die Anwendung des Chloroforms, 
wie diess wohl bisweilen geschieht, ohnmächtig wurde; in einem 
solchen Zustande war es wohl das Unklügste, ihr Flüssigkeit in den 
Mund zu giessen. Es ist kein Zweifel , dass sie nach «iner so klei- 
nen Gabe Chloroform, die, wie aus dem Obigen erhellt, unzurei- 
chend war, da sie sich bewegte, ja sogar schrie, leicht aus ihrer 
Ohnmacht erwacht wäre, wenn man zweckmässige Vorkehrungen 
getroffen hätte, und dass es nicht das Chloroform, sondern die 
während der Ohnmacht geleistete zweckwidrige Hülfe war, die sie 
tödtete. 



Kraft des Chloroforms kennen gelernt hatte , ersudite er die Edin- 
burger Chirurgen, nach ihm zu senden , sobald ihnen ein operativer 
Fall vorkommen sollte. Der Professor der Chirurgie Miller schickte 
bald darauf zu Simpson , um ihm melden zu lassen, dass er einen 
Fall von Hemia incarcerata operiren müsse. Simpson war nidit 
zu Hause zu treffen und Miller, der die Operation nicht aufschie- 
ben konnte, operirte ohne Simpson*s Ankunft abzuwarten und 
ohne Chloroform anzuwenden. Doch kaum hatte er den 
Hautschnitt vollendet^ so starb der arme Kranke zu allgemeiner 
Bestfirzung auf dem Operationslager. Was wäre der Eindruck ge- 
wesen , der sich gewiss, selbst des nüchternsten Beobachters , be- 
mächtigt hätte , wenn diese Operation unter dem Einflüsse des Chlo- 
roforms wäre vorgenommen worden I Wie hätte man denjenigen be- 
handelt , der nach einem solchen Ereignisse seine Zweifel fiber die 
Schädlichkeit des Chloroforms zu äussern gewagt hätte 1 Was endlich 
wäre das Schicksal des neuen »Schmerzstillers« gewesen?! 

Ein glücklicher Zufall wollte , dass unter den vielen Kranken, 
die seit dem 4. November 1847 in Edinburg operirt wurden und die 
fast ohne Ausnahme Chloroform einathmeten , keiner während oder 
schnell nach der Operation starb , während unter den seltenen Aus- 
nahmsfallen, die nicht Chloroform bekamen, ausser dem frfiher 
angeführten , noch einer plötzlich tSdtlich endete , ohne dass Blut- 
fluss, Lufteintritt in die Venen oder irgend eine andere Ursache des 
Todes nachweisbar gewesen wäre. Der Fall betraf einen Kranken 
des Dr. Pattiso n, der an einem Abscesse hoch oben im Halse litt, 
wo einfache Function angewendet wurde ; der Kranke gab eine Mi- 
nute nach der Operation seinen Geist auf! 

Wenn wir nun, wie billig, uns umsehen nach den Freunden 
und den Gepem des neuen Verfahrens in der Gd)urt8hfilfe , so fin- 
den wir vor Allem, was uns im bibelfesten England nicht wundem 
darf, eine mächtige Schaar von Opponenten , die ausschliesslich auf 
Gründe, die sie der wörtlichen Auslegung der heiligen Schrift 
entnehmen , ihren Widerwillen gegen die schmerzlose Geburt stü- 
tzen. Vor Allen ist es der Fluch, der unserer Stammmutter bei 
ihrer Vertreibung aus dem Paradiese ward, den diese Gegner aus- 
beuten, und nächstdem fechten sie mit philosophisch - mystischen 
Waffen das Recht an, das der Mensch habe, wenn auch nur auf 
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Momente, sein Selbstbewasstseio freiwillig aufzugeben *). Da der- 
lei Grande bis jetzt in Deutschland kein grosses Gewicht gefun- 
den haben, auch, wie es scheint, nicht viel Aussicht haben, we- 
der unter Aerzten, noch unter Patienten fernerhin grosses Anse- 
hen zu gemessen, so werden wir uns nicht in den Pentateuch 
verlieren und es mag hier genügen , zu erwähnen, dass der alle- 
zeit rfistige Kämpe Simpson keinen Augenblick zögerte, die 
frommen Gegner auf ihrem eigenen Felde anzugreifen und glän- 
zend zu sehlagen. 

Mehr Interesse für uns hat es natürlich, die ärztlichen 
Freunde und Feinde des Chloroforms unter den Geburtshelfern in 
England kennen zu lernen. 

Auch hier wollen wir solcher Gegner nur obenhin erwähnen, 
die ganz unhaltbare Grunde hervorbringen, wie z. B. G r e a m, der 
ganz pathetisch ausruft, ob man denn nicht färehte, dass unter 
dem Einflüsse des Chloroforms geborene Kinder Idioten werden 
wurden. 

Wenden wir uns lieber Gegnern zu, deren Ansehen oder de- 
ren Grunde eine genauere Würdigung erheischen. 

In einer mündlichen Besprechung hatte der besonders als prak- 
tischer Geburtshelfer hochgeachtete F. H. Ramsbotham, dessen 
Werk über Geburtshulfe zu den besten gehört, die Gute, mir als 
Grund seiner gänzlichen Abneigung, je Chloroform anzuwenden, 
besonders die Aehnlichkeit zu nennen, die zwischen gewöhnlicher 
Trunkenheit und dem »Chloroformrausche« bestehe. 

Ich gestehe , dass . mir diese Aehnlichkeit nicht sehr schla- 
gend vorkommt und will mit Bezug hierauf besonders aufmerksam 
machen , wie die Trunkenheit nur nach grossen Gaben, die lange 
angewendet worden sind und nach und nach entsteht, während 
die Betäubung, die dem Chloroform ihren Ursprung verdankt, das 



^ Siehe z. B. als eines der albernsten Prodncte : »Reasons far noi wing 

CMaroform^ except in Case of Extreme Necessify by J. Parke^ Sur- 

gecn. Liverpool 1S48 , — worin der Verfasser vor einer m c d i- 

cini sehen Gesellschaft in einem langen Vortrage ansschlies- 

In, send sogenannte religiöse Einwürfe vorbringt« 
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Werk weniger Ifiaateti ist, — eben so allmfilig fersehwiiidet die 
Trunkenheit and nieht ohne unangenehme Symptome gezeigt zv 
haben, die gewfihnlioh noeh längere Zeit naeh Anfhfiren dieses 
Zustandes zurückbleiben, während die Wii'knng des Chloroforms 
vordbergeht, so wie man dasselbe aus der Nähe des Kranken 
bringt und frische Luft znlässt Von besonderer Wichtigkeit ffir die 
Stichhaltigkeit dieses Vergleiches schont aas aber zu sein , dass 
das reine Chloroform nnr höchst selten nnangehehme Zafälie^ 
z. B. Erbrechen, hervorbringt und noeh seltener widrige Bm- 
p^ndnngen , z. B, Sehwindel , Kopfweh , nach seiner Anwendong 
hinterlässt, dass endlich seine Wirkung nach Belieben in je- 
dem Augenblicke durch den Zutritt der frischen Luft aulj^ehobeo 
werden kann. Das gerade Gegentheil von alledem findet naeh über- 
mässigem Genüsse des Aloohols statt, Chloroform wirkt krlfliger 
in Gestalt von Dämpfen, Ateohol hingegen wenn er in den Mageii 
aufgenommen wird etc. (vergL aueta Brit. and For. Med. Chir. 
Review Jan. 1852, p. 178), so dass nur eine oberflächliche Aehn* 
lichkeit zwischen einigen Erseheinungen der beiden Zustände übrig 
Mdbt. 

Auch in der uns inzwisdien zugekommenen 3. Aufl. seioet 
Prindples and Practiee of Obstetrie Medieine and Sui^ery, Lond«v 
1851 , hat der Verfasser diese Meinung betbehalten und überhaupt 
der Frage keine neue Seite abgewonnen. 

Zu den gänzlichen Gegnern der Anästhesia im Geburtsge* 
Schäfte mdssen wir auch eine bedeutende amerikanische Autorität 
redinen. Professor Meigs in Philadelphia hat seine Einwendun- 
gen in einer Zeitschrift seines Wohnortes bekannt gemadit • die 
uns nieht vorliegt. Wir kenn«! jedoch diese Ansichten aus 8 im p- 
s n*s Abhandlung *) über den Gegenstand und wollen ihnen und 
Simpson's Entgegnungen im Nadistehenden gerecht werden: 

Meigs venrirft die Anästhesie bei geburtshfilfliehen Opera- 
tionen im Allgemeine und bei Anwendung der Zange insbeson« 
dere desswegen, weil die Empfindungen der Krankm bei Opera* 



*) Simpson Anaesthesia in Surgery^ Miäwifery. PhUadaipkia 1S%S, 

•■■ p. 110. 

Ametb, ft|»erd,SlaBid.Gebiirtali.UiFriiii1(reicli, 16 



tkiaeii nnaer bMer Wegweiser sei. (Aaeh Montg onery ist die- 
sem Einwurfe sieht fremd.) — Simpson hat wehl Reeht, wemi 
er daravf aufmerksam maeht, was man dazu sagen wurde , wenn 
man eine solche Regel i^ der Chirurgie beimisdt maehen wurde« 
und wenn man nach Meigs' Rath die Antwort des Kranken auf die 
Frage : »Empfinden Sie Schmersen oder nicht?« als Leitfaden snm 
Handeln annehmen w(dlte. Wie unsicher musste der Opefatenr sein, 
der hierin Zuflucht suchen wollte. Doch abgeselien von aUe den , 
dient die Angabe des Schmerzes^ besonders wenn sie mit grossem 
Ungestüme ausgedrudtt wird« ganz gewiss oft gerade dazu,' den Ope- 
rateur, wenn er darauf volles Gewicht legen wollte , irre zu ma- 
chen. Wir nehmen den Fall einer schwierigen Wendung und fra- 
gen, ob sich aas den Aeusserungen der Gebärenden , die bei jeder 
Bemühung die Fusse des Kindes zu erfassen und herabzuldten , 
nothwendiger Weise neue Klagelaute ausstosst, je etwas bestimmen 
lassen könne. Ganz Aehnliches gilt wohl von der Lösung der Pia« 
centa u. s. w. 

»Wurde ich,« bemerkt Me ig s im Verlaufe sd^er Schrift, »das 
schmerzstillende Mittel tausend Gebarenden reichen , bloss um d«i 
physiologischen Schmerz zu hindern und sollte ich hiedureh auch 
MT Ein Leben zerstören, so wurde ich für den Rest meiner Tage im 
Bnsshemd gehen und Asche auf mein Hanpt strenen. Welch* hin- 
reichenden Grund hab^ich wohl, das Leben des Einen unter Tnnsen- 
den ZI wagen, in einem zweifelhaften Versuche einen der allgemei- 
nen Lehenszustande des Menschen w verandern.« Man siAt wehl 
ans dieser Sprache, wie unrecht man thut, dem Deutsdien ausseUiess- 
Ueh Speenlationswuth vorzuwerfen, nein! sie hat sieh über den 
atlantisdien Oeean gefluchtet , und auch bei Bmdw Jeaathan , dem 
practisehsten aller Practiker, Wohnung genommen. 

Das eben angeführte RaisonuMuent wird so oft vorgebracht, 
daas es wdil etwas naher betrachtet werden mnss. Die FiUe, in 
denen nach Anwendung des Ghloi^pform von geschickter Hand 
trannge Folgen eingetreten und, aad noch immer so vereinailt und 
zweifelhaft, dass sie fürwahr grosse Verwandtschaft mit jenem tödt- 
lich endenden Falle Dr. Miller^s zu haben scheinen, von dem wir 
oben gesprochen haben und in dem das Chloroform glücklicherweise 
für das Ansehen dieses Medicamentes nicht angewendet worden war« 
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Uebrigens will es mich wohl bedfiDken, dass Simpson hinUnglieli 
gezeigt bat, dass die Linderong der Schmerlen eine so grosse Wohl- 
Ihat sei , als die Heilung mancher Krankheit. Nehmen wir aber An- 
stand zu einem oder dem andern Zwecke Heilmittel anzuwenden , 
die bisweilen und wohl öfter als Chloroform den Tod bringen ? — 
Aber geben wir auf die gewohnlichen Lebensverhiltnisse über, weil 
man schon von manchen Seiten das Stillen der Geburtssehmerzen 
durchaus als nichts Nothwendiges, sondern als eine Gattung Luxus 
betrachtet wissen will. Ein Aehnliches, meint Simpson, kann man 
mit demselben oder mit mehr Recht von Eisenbahnen sagen und 
dennoch bedienen wir uns dieses Luxus, mit der Gefahr und der 
Erfahrung , dass viele dabei ihr Leben einbussen , ohne allen An- 
stand. Auch hier ist keine eigentliche Nothwendigkeit, sondern bloss 
Vortheil der Einzelnen im Spiele , wie beim Falle des Chloroforms 
und doch was würde man von der Regierung sagen , die alle Eisen- 
bahnen und Dampfschiffe als nicht notbwendig und durch Rficksicht 
für das Leben der Bürger verbieten wollte ! ! Aehnlicbes Hesse sich 
bei vielen Dingen nachweisen. Die Furcht vor einem neuen nicht 
genau gekannten Heilmittel und seinen mSglicben Folgen ist sehr 
b^nrriflich und die Geschichte der Medicin weist uns nach, dass 
genau solche BefSrditungen bei der Einführung der Chinarinde nach 
Europa , bei Einführung der Vaecination vorherrschten. In frischem 
Gedachtnisse steht wohl noch die ungemessene Furcht, die man vor 
Eisenbahnen und Dampfschiffen hatte und schlagend ist eine Aeusse- 
rung von Lord J. Campbell, der uns erzählt *), dass er in seiner 
Jugend von London nach Edinburg in einem Postwagen gereist sei, 
wobei man es zu der in jener Zeit unglaublichen Schnelligkeit ge- 
bracht bfltte ; dass man nach drei Tagen und zwei Nächten an Be- 
stimmungsorte ankam (eftie Strecke, die man jetzt in 14 Stunden auf 
der Eisenbahn zurücklegt). Diese Schnelligkeit schien damals so 
wunderbar, dass man unsern Gewährsmann ernsthaft aufforderte, 
Mitte Wegs einen Tag anzuhalten, weil mehrere Reisende, die ohne 
Aufenthalt den ganzen Weg zurückgelegt hätten, an Apoplexie zu 
Grunde gegangen seien. Ich weiss nicht, ob Simpson so sehr 



*} JUord CümphelV$ Lives cf M Lord CAnncf flor«. 



tu 

Uereebt kat, weon er meint, dass viele Todesfälle, die naa der 
Anaathesie loschreibt. eben so viel mit Chlorofonn irod Schwefel- 
äther zu thon haben , als jene Falle von Apoplexie mit d«r Schnel- 
ligkeit der Bewegung. 

Wir hegten nun einer Reihe von Gebnrtshelfem « die zwar 
bei Operationen das Chloroform benfitzen, sonst aber seinen Ge- 
brauch in mehr oder weniger enge Schranken verwdsen. 

Unter Montgomery*s »Einwürfen gegen die uneingeschränkte 
Benutzung der Anästhetica in der Geburtshulfe« *) erscheinen man- 
che, die sich auf die bisherige Unsicherheit in der Art und Weise 
der Anwendung dieser Mittel beziehen und daher wohl den eigent- 
lichen Gegenstand unberührt lassen, da eine solche Unsieheiteit 
nicht den Gebrauch des Mittels einschränken kann , sondern eben 
zeigt 9 wie diese ja auch Simpson zugibt und ausdrucklich aus- 
spricht , dass die Verabreichung des Chloroforms, wie die jedes an- 
deren Arzneimittels, studirt und durch viele Uebung erlernt sein 
will — Montgomery widersetzt sich ferner dem Gebrauch des 
Chloroforms bei regelmässigen Geburten , weil, um Scbmerzlosigkeit 
hervorzubringen, dasselbe in einer solchen Gabe verabreicht wer- 
den müsse, dass das Selbstbewusstsein aufgehoben werde, wo es 
aber apoplectisches Sehnarchen , Convulsionen, theilwdse Paralysen 
und Verminderung der Uterusthätigkeit »und andere noch furchtba- 
rere Folgen« hervorbringen könne. Die Farbe dieses Gemäldes 
scheint allerdings etwas dunkel gehalten, doch um den Eindruck 
desselben nachhaltiger zu machen • wäre nothwendig gewesen , es 
mit Erzählung einzelner Erlebaisse zu begleiten. Blosses theoreti- 
sches Urtheil kann wohl in einer so hoch wichtigen Sache nicht ge- 
nügen und kann Niemanden , auch nicht dem in der Wissenschaft 
hodi Stehenden gestattet werden **). — Montgomery besteht 



*) Oldediom» io ike ituUscriminate AdutinUtrtaiom ofAaaettheiic Agemit. 
JhihU» QuarUriif Jcmmal, May 1849. 
**). Ausser vielen anderen Aerxten führt auch Dr. De nh am, der uns 
ae in Dabliner Gebftrhause unter dem Einflüsse des Chloroforms 
verlaufene Geburten genau erzahlt, ausdrucklich an, dass er nie 
eines der von Montgomery so ausgemalten Symptome beob- 
habev'CPubiia Journal August and November 1819, 8, 108 



ferner damuf, dass ein so wiehtiges Medleament , das so lange Zeit 
angewendet werden mnss , nnr dort in 6el)raaoli gezogen werden 
sollte, wo man dieonzweidentige Notliwendigiceit liier* 
zn einsehe nnd dass man sieli vor seinem 6ebranehe besonders bei 
jenen Personen zn boten habe , in welchen einem solchen Vorgdien 
wahrseheinlich ernstere Symptome folgen konnten , diess hält er für 
wahrscheinlich bei Jenen , die zu Kopfcongestionen , Gehirn- , Lnu? 
gen- oder Herzkrankheiten Anlage haben* — Mit dem letzten Pnncte 
sind wir, freilich unter grossen Einschränkungen, einverstanden; 
was den ersten betrifft, so scheint eine ausgebreitete Anwendung 
des Chloroforms sowohl in der geburtshulflichen , als auch in der 
chirurgischen Praxis die Furcht vor seinen nachtheiligen Einflüssen 
seitdem (M/s Abhandlung wurde im Mai 1849 verofl^entlicht) im 
ärztlichen Fnbiicum bedeutend vermindert zu haben , und auf der 
anderen Seite hat sich wohl herausgestellt , dass Reconvalescanzen, 
die nach Geburten vorkommen , welche unter dem Einflüsse deb 
Chloroforms vor sich gingen , schneller beendigt sind , so dass also 
auch dieser widitige Erfolg , nicht die Sohmerzlosigkeit allein , für 
den Gebrauch des Medicamentes kämpfen. Die schnellere Erholung 
erklärt sich ganz einfach und ungezwungen daraus, dass die Weich- 
theile, wie ja selbst von den Gegnern zugegeben wird, viel nach« 
giebiger werden, während , wie der Augenschein zeigt, eine recht- 
zeitige und zweckmässige Anwendung des Chloroforms die Wehen 
nicht schwächt, — und dass femer der ganze Körper nicht von 
jenen Schmerzen durchwühlt werde, die oft viele Stunden lang 
währen , und die wie jeder länger andauernde Schmerz a n u n d 
ffir sich die Kraft ungemein brechen müssen. Dr. Montgomery 
macht darauf auftnerksam , dass es in Fällen von lange hingezoge- 
nen Geburten , die tödtlich enden, nicht der Schmerz , sondern die 
hervorgebrachten organischen VeränderuDgen seien, die den Tod 
hervorbringen. Dem können wir nicht so unbedingt beistim-< 
men , wenigstens nicht in der uneingeschränkten Fassung , wie die 
Behauptung hier hingestellt ist. Wenn wir , wie es das Experiment 
beweist und alle Physiologen annehmen, der Ansicht beitreten, 
dass der Schmerz die Kraft lähme, und wir wohl nicht anders 
glauben können« als dass gelähmte Kraft Schädlichkeiten geringen 
Widerstand zu leisten im l^tande sei, so dürfen wir der An- 



mAi frMud klokoi, dass Baieker Kirper, dar keiaai 
TlrfcffT ifecrslaiii«! bitte, itm ■prhMiirWa SchJJifhkfitea mkt 
m weil «itcricgeft wäre, ■■ jcicr »CMgcstiaB, Kaliiadeng lad 
eher« BawB n grtcn, tm deaea HeitgeBerj sprkhl 

dcrea VcriMf frafidi lalelit dea Lebcaafiiidea ahachaeideL 

AaA Ckirckill wkhMt ia sciaMi LekAaeke dar Gekarts- 
küfe (t. Aal. Laadea 1850 , & «30) dem CUaraim Mkrere 
ScitcB. Br gfaakt, da» jctit, w» aas Aaeffika aad Ewa^ we- 
ai^isteas aOOO 6fkaita&lle kckaaat wardea, dk aalCT seiaeaiBia- 
lasse Terlier«, okae dass kgead eta gAartskiUkker FaU tfidt- 
lifk eadfle, es aa der Zeit sei. iber seiae ABweadaag ader 
NiAtaaweadaag las Enae gekMuea u scia. Er lEkrt die scksa 
ke a yr a c k e a ea Eiawwfe gcgea seiaea Cekraack aa, widerlegt sie 
aid kaoat la Mgcaden ScUdasea: 

1. Bei dea neistea gekartskiHickeB Ope r at i sae a kilt er die 
Aaisikesie fir aageaelB erwiasekt Er sckBcssl daraa FaUe aas» 
ia deaea aaingfnfhfi SfBptsBK aaftrrtea ader ia wakhea scia 
C ekraac k ge r adei a !■ eslgegcagcselzlea Siaae a^gcieigt ist , er 
re ekai l kierker rarxigtiek Edaapsie »wegea der aerriaea Aaf- 
regaag, die es MsweQea kenrarkriagt, abaehia es kiswrilea Bit 
glicUiAea Erfrige gcteaaekt wardea seia saE« *) aad ia FaHea 
laa keftigcBi Blatlaase, »wa es gaailidie HefakstisHiaag (acfere 
^) Terariassea kSHte.« 

«L Da Ckarekill okkl der AaskÜ ist, dass die Eecaata- 
lack ffgriaisaigia Gekartea ia dea a eigl ea FaUaa dank 
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ier Krädten der Fall IsU d«€h scheint ihm , es sei ein solches, 
wenn «nch geringes, Wagniss nicht zu gestatten in FaUes, wo eo 
nir daraaf ankomme, Schmerzen zn linden. So wfirde er sich bei 
hysterischen, bei nervösen Personen, bei jenen, die an Lungen* 
oder Herzkmnicheiten leiden, bei sonst regelmässigen Fällen nicht 
zn seiner Anwendung entschliessen. Da aber auf der andern Seite der 
Schmerz an und für sich ein Uebel sei, so sieht Ghnrchiil kei- 
nen Gnind ein, warum man des Chloroforms sich bei jenen regel- 
massigen Geburten nicht bedienen solle, wenn keine Oegenanzeige 
vorhanden ist, wo aber lange andauernde nnd besonders angrri- 
fende Geburtsschmerzen die Gebärende peinigen und diess um so 
mehr, als man recht wohl ungemeine Minderung der Schmerzen 
bewerkstelligen könne, ohne geradezu Bewusstiosigkeit herbeizu- 
fuhren. Churchill hielt sieh in seiner Privatpraxis weder für 
bereditigt, den Frauen, die Ghtoroform zn nehmen wünschten, 
dasselbe vorzuenthalten , wenn sonst k«n Umstand den Gebranch 
desselben verbot, noch auch ihnen dasselbe geradezu aufzudringen. 

Auch der Vorsteher des City Lying-in Hospital, der hochge- 
achtete Conquest,*) stimmt für das Chloroform ^ doch räth er 
auch nur dann zum Gebrauche desselben, wenn die Schmerzen un- 
gewöhnlich heftig sind und weder Herz- noch Lungenkrankheiten 
oder besondere Idiosynkrasien zugegen sind. Doch führt er zum 
Belege für seine Meinungen und Ausspräche keine Grinde an. 

In seinem schon angeführten Werke über diesen Gegenstand 
(Anaesthesia in Snrgery, Midwifery etc. Philadelphia 1849) bringt 
Simpson die Namen von vielen Aerzten, die gänzlich sei- 
nen Ansichten beipflichten nnd das Chloroform bei jeder 
Geburt, auch wenn sie ganz regehnässig verläuft, anwenden. — 
Es nnd diess die DoctorenKeith, Nor ris, Duncan, Moir, Mal- 
colm, Carmichael, Burn, Purdie, Finlay, Cuming, 
Beilby, Zeigler, Weir, Young, Menzies, Gilchrist, 
Campbell, — sämmtlieh in Edinburg practieirend **). Es würde in- 



*) Leiters to a Moiher on the MwMgemeni of kerself and her chUdren 
üi keaUk and disease by J. T. Conquest. 8 edition. Limdan 18%9. 
(Die Vorrede ist March Ui. 1848 datirU) 
**)MMm wird sich aber die grosse Aaiahl yob Geburtahelfeni in einer 



dess zo weitlänfig sein« die Nameu, oder wohl gärdieBenierkiiiig;en 
der ibrifeii hier genannteo, dureh das ganze Inselreicb zerstreut 
Menden Aerzte anzufahren« die grösstentheils darin fibereinkom- 
men, dass sie das Chloroform anch bei gewöhnlichen Grebnrten 
anwenden nnd dass die Reeonvalescenzen bei so behandelten Pil- 
len schneller sind, als bei den sich selbst nberlassenen. 

Dr. Protheroe S m i t h in London schreibt an Simpson, dass- 
er nnd seine Freunde mehr als 1S5 Fälle mit Chloroform bebandelt 
hätten. Mehrere Frauen, die in früheren Niederkünften nach der 
Geburt des Kindes an Blutflussen gelitten hatten , waren diess Mal 
frei davon. Bei fast allen war die Reconvalescenz schneller als ge- 
wöhnlich, und es ist Dr. F. Smith*s Ueberzeugung, »dass Frauen, die 
Chloroform genommen haben , weniger wahrscheinlich von Entzün- 
dungen und Fieber heimgesucht werden.« 

P. Smith Hess die Gebärenden unter dem BinfluMe des Chloro- 
forms von einer halben bis zu 28 und einer halbenStunde. 
Er nahm zu ihm seine Zuflucht in Fällen , wo Bronchitis , und in 
einem , wo complete Aphonie zugegen war, ohne eine nachtheilige 
Wiricung davon zu sehen. 

Auch Dr. Rigby wendet Chloroform nach einer mir gewor- 
denen mfindlichen Mittheilung gleichfalls bei gewöhnlichen Geburten 
an. Doch beginnt er nicht, wie Simpson, mit einer vollen Gabe, 
sondern mit einer schwachen Dosis, die er nach Bedürfhist ver- 
stärkt (siehe oben Simpson*s Grunde für sein Verfahren). Er 
geht darauf aus, die Geburt schmerzlos zu machen , ohne dass die 
Frau das Bewusstsein verliert. Aehnliches Bestreben hat auch 
Churehill, doch kann wohl erst lange Uebung uns befähigen, 
dass wir dieses Ziel jedes Mal und mit Bestimmtheit erreichen. 

Wir versparten uns die nachstehende Besprechung der Arbeiten 
zweier Männer, die aus der Dubliner Schule hervorgegangen sind, 
darum bis zu Ende, weil wir auf ihre Ansichten, die auf weitlänfig 
geschilderter Beobachtung von Geburtsfällen beruhen, besonderen 
Werth legen zu müssen glauben. 



IV 



Stadt nicht wundern, wenn man im Gedächtnisse behalt, dass die 
derflfliHirtshOire ■osscbliessUcli in männlichen Hfinden jsf. 



t)r. Deftbain, eheidaligfer Assistent am hjkg^iikliHpiM In- 
DoMin, theilt 56 daselbsi mit GhloroflHrm kehaadelta, tiidla apenH 
tlve , tbeils natSrIieh verlaufende Gd^nrtsflllte mit «nd kommt cii 
folgenden SehlQss^n: . ^ 

1. Chloroform ist ein hfidist wiehtigHn Artneimittel in allen 
Fällen, wo Wendang, Bnthimang oderAnweMnn; der Zange noth- 
wendig wird. 

9. In manchen Pillen von natfirHch verlanfender oder aneh tMI 
verschleppter Gebort erwies es 8ioh= nicht nnr nfitsltch, nm^die^ 
Schmerzen %n lindern, sondern anch nm die weichen Gebnrtstl^eile 
zn erschlaffen und dergestalt die Gebart zn beschleunigen. 

8. Gibt man es in zn grossen Gaben oder verharrt- zn lange 
in seinem Gebranche , so Mhmt es Jede Mnskelkraft. 

4. Doch kehren in solchen Pillen die Wehen — in den meisten' 
Pillen sogar mit verdoppelte SHrke — znrfick, sobald man das 
Chloroform entfernt bat. ? 

5. Das Perinäam wird durch seine Anwendung nicht mehr er^ 
schteflt als die übrigen Wetcbtheile. 

6. Sobald nur keine organische Krankheiten seinen Gehrancb'ver- 
bieten, ist keine Gefahr vom Chloroform in der gefturtehfilflichen 
Praxis zu firchteu; ' ♦ 

7. Auch ist es möglich, Chloroform in solchen Gaben tn'ief^- 
abreichen, die den Kranken keineswegs seines BeWnsstsMns berau- 
ben und doch Schmerzlosigkeit bewirken. ' • 

Im Verlanfe seiner wertbvollen Arbeit Mit es Denbtfm' für 
nothwendig, zu versichern, dass er jene traurigen Polgen, die 
Montgomery vom Gebrauche des Chloroforms voraussagt : Sbhwarz- 
werden des Blutes , Convnisionen , theil#eise Paralysen und noch 
andere schrecklichere Erscheinungen (!) nie bemeitt habe.^ -* 

Dr. Murphy, einst Assistent an der Dubliner SchnlCi Jetüt' 
Professor der Gebnrtshulfe in London , hat fiber die Anisthesle In 



*) A repart upon the Use of Chioroform in fifly six Cases of Labour 
occurring in the VubUn I^yinff^in kospUmi CBmd ai 0ke MfmkUm Ob- 
steMcaiSotietirhAJmumyanä ti^Märt^ 19%0J ^ BuMinJaumai 
of Med, Science Ävff. and Nov, t%Hi. pa0.\Q7.' 



der Gebnrtthfilfe eine iBteressante Arbeil *) gdiefert, ier wir Eini- 
ges entnehmen mfiesen. Er detaillirt dreizelin operative Falle und 
aelit von gesnndlieitageinassen Geburten • die unter dem EiBflnaee 
von Anaestheticis vorfibergingen und bei denen allen er nidit nur 
durehaus keinen Naehtheil , sondern ausser anderen Vortheilen be- 
sonders schnelle Reeonvaleseenz beobachtete. Aus dieser Schrift er- 
sehen wir auch, dass in Nordamerika ein eigenes ärztliches Comiti 
niedergesetzt wurde, um über den Erfolg zu berichten, den CUoro*- 
form und Schwefeläther auf die Geburt haben. Das Comite trat in 
weitläufige Correspondenz mit vielen Aerzten, die ungefilhr SOOO 
Geburtsfälle mit Anaestheticis behandelt hatten ; es Hess sich nur 
Eine Stimme über die Vortheile vernehmen , welche die genannten 
Agentien in Betreff der Beschleunigung der Geburten und der Lin- 
derang der Schmerzen während derselben darbieten. Auch wusste 
man von keiner Seite über einen unglücklichen Ausgang zu berich- 
ten, der mit einiger Wahrscheinlichkeit hätte dem Chloroform zuge- 
schrieben werden können. 

Murphy geht mehr in die Einzelheiten von 633 Fällen ein, 
die er theils selbst beobachtet hat, theils den eben besprochenen 
AufiEdchnungen von Denham und jenen des Prof. Channing. 
einer in Amerika hochgeachteten Autorität verdankt. Aus Allem zidit 
er folgende Schlüsse: 

1. Chloroform vermindert keineswegs die Zusammenziehungs- 
Hhigkeit der Gebärmutter, ausser wenn es in sehr grossen Gaben 
verabreicht wird, und die Patientin besonders empfänglich für sei- 
nen Binfluss ist. 

t« Die Zwischenräume während der Wehen sind bisweilen ver- 
längert, ohne dass jedoch dieselben ihre Kraft verloren haben. 
Ganz im 6€|;entheil kehren die Wehen im Augenblicke, wo man 
das Chloraform entfernt, mit eraenerter Stärke zurück, auch ge- 
schieht diess nicht selten, wenn der volle Grad der Chloroform- 
betäubung angewendet wird. 



^ fkriker Okiervtiikmi cm dUarofat^m in the Practice of Midwifery. 
'\. . IfM^Ni. 1850. CBesonderer Abdruck aui Monikiif Journal of Medical 
2Vor. mnä Dec. 18%S.> 



S. Mag nun die Geburt für den Angeoblick yenSgert, die We- 
hen verstärkt oder gar nicht berührt wordoii sein, so breehle doeh 
das cailoroform sieher eine hoehst wohlthiitige Veränderang in stl^ 
chen Fällen hervor, wo onleidliehe Schnerzen zngegen waren aad 
die Geburt keinen Fortsehritt machte. Naeh der Anwendung des 
genannten Stoffes wurden die Wehen regelmässig und die Geburt 
glücklich beendet. 

4. Bedeutende Verschleppung der Geburt, Blutfluss, verzögerte 
Ausstossung der Nachgeburt und ähnliche Folgen der mangelnden 
Uteruscontraetionen hatten in Fällen, wo sie zugegen waren , nach- 
weisbar ganz andere Ursachen als die Verabreichung des Chloroforms. 

5. Jener Grad von Anästhesie, der nur die heftigsten Sehmer- 
zen besänftigt, ohne Bewnsstlosigkeit zur Folge zu haben, Unter- 
bricht die Thätigkeit der Gebärmutter durchaus nicht. 

6. In 540 Fällen von gesundheitsgemässer Geburt, die un- 
ter dem Einflüsse des Chloroforms vor sich gingen, wurden alle 
Kinder lebend zur Welt gebracht 

7. Was den Einfluss des Chloroforms auf das Befinden der 
Mutter betrifft, so muss wohl im Auge behalten werden, dass die 
Reconvalescenz naeh der Geburt in den meisten Fällen eine auffal- 
lend beschleubigte war. Auch darf man nicht vergessen, dass kein 
wohlconstatirter Geburtsfall bekannt geworden ist, der mit dem 
Tode geendet hätte , was im Gegensatze zu den Erfahrungen 
der IJhirurgen daraus erklärt werden muss , dass diese weit bedeu- 
tendere Dosen von Chloroform benöthigen als wir. 

Wir glaubten die Ansichten der englischen Geburtshelfer über 
die Einwirkung des Chloroforms auf das Geburtsgeschäft der Wich- 
tigkeit des Gegenstandes wegen weitläufig darstellen zu mfissen, 
und meinen nun znm Schlüsse dieser Durchsicht auf die grosse Ein- 
stimmigkeit zwischen denjenigen unter ihnen hinweisen zu müssen, 
die uns nicht bloss mit ihren theoretischen Ansichten , sondern mit 
praetischen Ergebnissen bekannt machen. 

Im Nachstehenden wünsche ich einige der wichtigeren Forschun- 
gen , die von Edinburg in jfingster Zdt ansgfaigen und Bezug auf 
Geburtshfilfe und Gynäcologie haben, zat Sprache zu bringen. 



Bs ist bekannt, dass mehrere firanzSsische Chirurgen, nnter 
denen wir nnr L i a f r a a e nennen wollen, einige Fille yon F i b r o i* 
den dadtrek glflekHch behandelt haben, daas sie die daaFIbfeld zu- 
nMist einhdilende Membran dorchaehniffen , diesen Kfirper ans- 
aehälten md so entfernten.*) Es worden Fälle bekannt, in denen 



*} Wir können ans niehl enlliallen , einen neuerlichal durch die oben 
genannte Operation beendeten Geburtsfall hier mitKutheilen, der 
durch D a n y a u^s geschickte Hand diesem Ausgange zugef&hrt wurde : 
O* Oaxeite m^dicate de ParU. 1851^ paff. tS9 und 7t0^. 

Eine Sljährige Dame, die schon S regelmäseäge Geburten glück- 
lich aberslanden halte, litt seit dem 7. Monate ihrer %. Schwanger- 
schaft fast bestandig an einem Blutflusse. Etwa 1% Tage hierauf floss 
das Fruchtwasser ab, und (um 5 Uhr) begann die Geburt« Bei jeder 
Wehe ging etwas Blut ab. Endlich fühlte sie die Kindesbewegongen. 
nicht mehr. 

Dr. D a n y a u , dessen Hülfls nun in Anspruch genommen wurde, 
erkannte sogleich bei der vorgenommenen Untersuchung eine 
Geschwulst, die so gross war^ dass sie die Beckenhöhle ftst 
gani ausfillta, vor derselben lag die vordere M uttermundslippe , 
die dünn abgeplattet war, zwischen dem genannten Gebilde be- 
fand sich ein 5 — 6 Centimeter langer Zwischenraum, der aum 
innern Muttermunde führte, welclier nach Art eines Halbmon- 
des mit nach hinten stehender ConcavitSt erweitert war und nach 
seinem Breitedurchmesser 9 — 4 Centimeter darbot; endtidi in 
gleicher Höhe mit dem Muttermunde fühlte man die Zehen eines 
kleinen Fusses, der nicht herabtreten konnte. Man war nicht im 
Stande , den Mutterkuchen zu unterscheiden. D a n y a u druckte mit 
.seiner Irsigehliebenen Hand auf den Grund der Gebärmutter, und 
fühlte, dass sieh der Druck der Geschwulst mittheiite, die aber ein- 
geklemmt blieb und weder nach oben , noch nach der Seite gerückt 
werden konnte. Die Geschwulst trat weit unter die vordere Mutter- 
mundslippe herab, bog sich dann nach vorne , und füllte einen be- 
deutenden Theil der Aushöhlung des Kreuzbeines aus. Bei der Unter- 
suchung durch dev Mastdarm fOhHe man sie deutlich nnter dem 
yori>erge. Nach vorne war sie von der Sehambeinvereinignng bloss 
:%^Z Centim. (%— 1%'0 entfernt. Es blieb wohl kein Zweifel ihrig, 
dass die ganze hintere Wand 4ea Halses von der Geschwulst ausge- 
füllt war, doch war es luimöglich zu bestimmen, ob dieselbe auch 
in den Körper dieses Orgpines hinaufreiche. Die Geschwulst hatte 



durch häufig eiotretende ZasammeDuehungeB der GebärmtUer die 
genannte Membran nach und naeh inuner dfinner wurde» bis aie eid* 
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weder Erhebungen noch Ungleichheiten und nur nftch unten uutf 
vorne bin war ihr Gewebe weich , h»i wie ein Fungas ftnsufihlen. 
Die Gesundheit der Frau war im besten Znstande, sogar iit 
Regeln waren ordnungsmässig wiedergekehrt Auch die Schwanger- 
schaft unterschied sich von den früheren nur dadurch, dass die Len- 
denschmerzen etwas bedeutender als sonst waren. 

D a n y a u, bei dem sich dieUeberzeugung fest gestellt hatte, dass er 
es mit einem ungeheuren Fibroide der hinteren Wand des Gebftrmutter- 
haises zu thun habe,bescfhloss die Bnucleation desselben su yersaehoB, 
in welchem Entschluss er besonders durch die Hoffnung bestirkl wnrde, 
wenigstens einen so grossen Theil der Geschwulst entfernen su kön- 
nen, dass dem Fötus ein Ausweg gebahnt wurde, selbst fuf den 
Fall es ihm nicht möglich wäre, das ganze Fibroid ausschälen zu 
können. Nachdem die W^hen S4 Stunden lang angedauert hatten, 
ohne dass die Sachlage sich geändert hätte, schritt Danyau zur 
Operation, von deren Nothwendigkeit sich auch P. Dubois Über- 
zeugt hatte. Auf dem t, und 3. Finger der linken Hand , die er in 
der Pronation bis zum innern Muttermunde gefuhrt hatte, brachte 
er ein Bistouri (ft garde) ein, mittelst dessen er auf dem vordem 
ohern Theile der Geschwulst einen Einschnitt machte. Hierauf ging 
er mit 9 Fingern der rechten Haiid zwischen die Spalten dieses Ein- 
schnittes ein, und begann die Aussehiinng, welche er alsbald voll- 
führte, nachdem er mit der Scheere den mit dem Bistouri gemachten 
Einschnitt bis zur Einpflanzung der Vagina weitergeführt hatte. 
Starke Musenx^sche Soheeren wurden nun in die Geschwulst ein- 
gesetzt, um dieselbe durch naeh versehiedenen Seiten hin ange- 
brachten Zug aus ihren Verbindungen zn lösen. Es gslang endlich 
das ganze Fibroid nach abwärts ztf ziehen, doch war es lu niässen- 
haft , um undurchschnitten naeh aussen treten zu können. Ee wog 
•SO Grammes, und mass in seinem grössten Durchmesser lö Centi- 
meter (5" 8"0- 

Nach vollendeter Operation untersuehle D a n y a u neuerdings, und 
fand einen Fuss neben dem Kepf^ vorliegend, und zugleich eine Hand. 
Er fasste den Fuss, und zog um ohne Hihe herab, aber es gelang 
erst dann den Steiss zum Bhitreien su bringen , naohdem man an 
S Stellen des innern Muttermunde kimne Einschnitte gemadht hatte. 
Der Übrige Theil des Körpers lelgle leidig nach, doch war er schon 



Ikh an einnr Stelle entweder aufgesogen oder dareh den genannten 
Vorgang Tollenda entfernt war, worauf dnreh Bmenening der We- 
hen das Fibroid ausgestossen wnrde. Diese Beispiele seheinen schon 
zn den froher angefahrten Eiogriffen ermuntert zu haben , so wie 
ohne Zweifel sie es waren, die Simpson zu ähnlichen verleiteten : 

»Er wurde zu einer Kranken geholt, die 46 Jahre alt war, und 
10 Kinder geboren hatte , deren jüngstes 6 Jahre alt und von kraf- 
tiger Constitution war. Während der zwei letzten Jahre wurde sie 
von Blutflussen heimgesucht, die alle 14 Tage wiederkehrten und 
sie bedeutend erschöpften. Ihre allgemeine Gesundheit war sehr her- 
abgekommen und sie hatte in den letzten Monaten noch viel von 
Anginen und Beizung aller Schleimhäute zu leiden. Bei der Unter- 
siehung fand S. ein grosses Fibroid in der hintern Wand des Ute- 
rus , das in abgerundeter Gestalt bis zur Spitze (top) der Scheide 
hf rabreichte. Die Sonde wies nach, dass Muttermund und Gebärmut- 
terhShle vor demselben lagen.« 

Dr. Simpson (in Begleitung mehrerer Fachgenossen) machte 
mittelst Kali eausticum in die hervorragendste Stelle der Geschwulst, 
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Die Operation hatte etwas Ober Vi^ Standen gedauert. Die Kranke, 
die viel Math bewiesen hatte, wurde nun in ihr Bett überbracht, und 
erhielt, um sich der Contraction der Gebärmutter versichert halten 
zu können, S Dosen Seeale. Drei Tage daraaf war nicht die leiseste 
Störung des Wochenbettes eingetreten , der Woehenfluss war so 
reichlich wie gewöhnlich, und zeigte nicht den mindesten fiblen Geruch. 

Die Redaction der »Gazette m^dioale«« wünscht Dr. Daayaa 
um so mehr Glück zu dieser Operation , als sonst der Kaiserschnitt 
zu vollführen gewesen wäre, der bei dem gewöhnlicherweise ungfin- 
slif ^ Ausgange diessmal um so beklagenswerther hätte erscheinen 
müssen, als er auch dem Kinde keinen Yortheil gebracht hätte. 

Wir bedauern nur, keine spsitern Nachrichten über das Be- 
finden der Frau zu besitzen. Interessant ist noch besonders, dass die 
Gosundheit der Frau, so wie ihre Regeln durch die Gegenwart dieser 
grossen. Geschwulst so wenig gestört waren, dass sie gar nicht ver- 
'"4hetci, krank zu sein. Aafongs der Schwangerschaft hatte ein an- 
inl die Fn« mtersucht, und da er die Geschwulst nicht ge- 
^.so islwohl Danyau^s Vermuthung wahrscheinlich, dass 
BOÜ<aich.-seit dem: gebildet, oder, wie wir glauben hinzn- 
iesea« sich zu einer so bedeutenden Grösse enlwiokoUhabe. 



Qngefäkr dnen MX hiater dem Mattemmide , eiM OeSIraiig, die 
dareh das Ulerasgewvbe dnrehdrang mid rieh in die l^feetaftz des 
FUnroides erstreeltte. Es wurde nan der Finger in diese Hölile einge* 
l>radit, der leieht zwiselien der Gesdiwulst and der Utemswandnng 
hin and her bewegt werden trennte. Die Gesehwalst schien dvreh^ 
BBS nicht fest mit ihrer Umhiilnng rerbonden za sein nnd Iconnte, 
so hoch der Finger reichte, leicht yen ihr abgesehalt werden. Zwei Tage 
darauf fand Simpson, dass die kunstliche OeiTnung sich anf ahnlicbe 
Art erwdterte wie der Muttermand bei der Geburt und dass das 
Flbroid nach und nach sich durch selbe verdrängte. Die MIentin 
erhielt einige Gaben Seeale nnd am finften Tage fühlte ^ maii ein 
grosses Stuck des Fibroides tief in die Scheide herabgetreten nnd 
Hfflsdilossen von den Rändern der Araber geschilderten Oelnaag. Am 
achten Tage y^suchte Simpson eine Ugatnr um die ganze Masse 
anzulegen, doch gelang ihm diess nur mit einem Meinen Sticke, das 
nach und nach unter nidit nnbedentenden Sdimerzen ytn dem Fi« 
broide losgetrennt wurde. Immer mehr wurde de Sdinde von der 
herabdrangenden Masse ausg^dllt, doch sohlen der Utents nidiC: mehf 
die Kraft zu haben , sie auszustossen , und die Kranke wurde dureh 
die grosse Menge ausgeschiedener Flässigkeiten, die höchst widerlich 
rochen, ungemein entkräftet. Am zwölften Tage narcotisirte sie S i m p- 
s n durch Chloroform, ging mit der Hand an der Seite der Geschwulst 
vorbei, trennte diese völlig von der Wand des Uterus und entfernte 
die ganze Masse von 3 Pfund 8 Unzen im Gewichte. Die ganze Ope« 
ratien hatte nur wenige Minuten gedauert Die Patientin erwachte 
ganz ruhig, und klagte durchaus über keinen Schmerz. In den nadi- 
folgenden drei Tagen befünd sie rieh ganz wohl, die Bauehgegend wat^ 
ganz schmerzlos , Puls nicht über 80. Unglflcklicherweise liess Ihre 
Wärterin sie am folgendenTage das Bett yerlassen,und ähnliobe unkluge 
Dinge mehr begeh«i, worauf sie heftigen Sdiuttelf rost bekam, dem bnid 
Fieber und Angina folgten. Sie starb sedis Tage nach der OperätiM. 
Die Peritonaalschichte des Uterus zeigte sich bei der Section ganz 
gesund und ohne Spur von Entzindting. Die Höhlung. in der hinteren 
Gebärmutterwand war viel kleiner geworden und hie und da schien 
die Vernarbung beginnen zu wollen.*) 
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s;; .Nadi Imuidtfeher muiidUch^ Mitth^iliing entferote SimpsoB 
iMieh in itü BiQeii apf ihnljehe Weise Fibroiddi doeh stprbMi noch 
zwei der so behand^ten Patientinnen. — Nur bei einer Kranken 
war der. Erfolg ein gnnstiger, aber audi hier trat grosBo Schmerz* 
hitfUl^keit des Unterleibes und äusserst übel riechendeSeerefion ein, 
wriehe die Patientin bedeutend ersebip/ten. Durch so ungunstige 
Erfahmngen belehrt, warnt S i m p s o n, die Operation in anderen, 
ab den allerdringendsten Fällen rorzunehmeii. 

Sine andere Vodrehmng , Aurch welche die Natur wenigstens 
dei Waichsthum der fibrösen Geeebwfilste zu hintertreiben sucht, 
besteht in der Verwandlug ihrer Struetur in knorpelartige oder ein 
aaderas Mal in erdige Masse. Dean Franzosen Ray er soll es durch 
fertgfsetzte Reizung gelungen sein, das Knorpelgewebe des Ohres vom 
Kauichen in Knocbensubstanz zu verwandeln. Simpson fragt, ob 
man die angedeuteten Erfahrui^^ nicht bei solchen Pibroiden be- 
nJMzeB könne, die sdinell anwachsen iiad so dem Organismus höchst 
listig und schädlich werden kennen. Erihoffi, dass das wiederholte 
Birehbritea eines galvanisdien Stroan^s durch die Gesdiwulst dazu 
Unreicben werde.*) 



. NacbSimpsO'n rährtdieDjrsmenorrhöa'^ ) nicht ganz selten 
davon her, dass der äussere Muttermund zu enge ist« um hinlanglicb 
viel von dem abgesonderten MenstraalNute durchzulassen. Simpson 
iai der AnsiAt , dass das dei^estalt angesammelte Blut die Gebir- 
motter zu Zusammenziehubgen reize (wie beim Abortus) , um so 
die Rlustngkeit n entleeren und auf solche Art der Sebmerz zu 
erklären sd:, der die Menstruation begleite. In frfiherer Zeit be* 
diente nmn äd der Bougies, um ähnliche Verengerungen zn heben. 
VermehrerenJahren kam eine Frau id Simpson*s Behandlung , die von 
de« in Rede stehenden Uebel befoUen war, jedoch nur wenige Tage 
k: Ediabnrg bleiben koante ; iet. Wnnsch , ihr bleibende Erlei<9bte- 
nmg zovnpschaffett, den er aus Mangel an Zeit durch das gevi^hn- 
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*) MontMy Journal Aug, 1S47. pag. 140. 
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liehe Verfahren aidit erreichen Iconnfe, bestimmte ihn zn dem Ver- 
Bidie, den Mottermnnd etwas einznsehneiden. Der Erfolg war sehr 
ginstif nnd die Fran Itam in JahresfHst mit einem Inraftigen Kna- 
ben nieder, nachdem sie 6 bis 7 Jahre hindurch eine Idnderlese 
Ehe gefahrt hatte. 

Dieser Fall brachte Simpson anf die Idee« die er 1844 der 
Med. Chir. Society in Edinburg mittheilte, dass das Aufschlitzen des 
Muttermundes und des Cervix im Stande sein wurde, manche 
Sterilität zu heilen, die offenbar durch sehr engien Mutter- 
mund hervorgebracht oder wenigstens begünstigt wäre. Er hatte 
wiederholt die Freude, nach der Operation Schwangerschaft bei sol- 
chen Frauen eintreten zu sehen, diefrfiher in kinderloser Ehe gelebt 
hatten, und wenn schon ein solches ^^propter hoc« bisweilen zwei- 
felhaft scheinen mag , so ist es wohl eben so leicht a priori erklär- 
lich , dass vollständiger vor sich gehende Menstruation die Concep- 
tion erleichterte, als es a posteriori erlaubt sein muss bei einer Frau, 
die bisher ohne Nachkommen war, und bei welcher die einzige nach- 
weisbare Veränderung in ihren Verhältnissen die erlittene Opera- 
tion ist, anzunehmen, dass selbe die während dieser Zeit vorgegan- 
gene Befruchtung begünstigt habe. 

Das Instrument, dessen sich S i m p s o n zu dem vorgesteckten 
Zwecke bedient, ist ein eigenthfimlich gebautes Lithotome cachö. Die 
Frau liegt bei der Operation auf der linken Seite, das Instrument wird 
langsam durch den äussern Muttermund und den Cervicalcanal durch- 
geschoben, am ifineren Muttermunde öffnet man dasselbe und macht 
nach beiden Seiten zu seichte Einschnitte , um jede einschnürende 
Stelle derart zu durchschneiden ; je weiter der Operateur gegen den 
äusseren Muttermund zu kommt , desto tiefer dringt er durch die 
Substanz des Cervialtheiles »dort , wo sich die 86hleimharttt gegen 
die Vagina umschlägt ,« um mich 8 i m p so n*s Ausdruck zu bedienen, 
dringt das Messer durch die ganz<i Substanz. Ein ähnlicher Schnitt 
wird hierauf in der enl^eg^hgesetsSten SeMengegend der Vaginalpor- 
tion vorgenommen. 

Wurde die Operation wegen Sterilität vorgenommen , so wer- 
den in einigen Tagen die Wundränder, die man sich durch das 
Speculum blosslegt , mit Nitras argenti betupft und dieses etwa noch 
ein- bis zweimal wiederhek, um die Heilung per primam intentio- 

Arneth, über d. Stand d.Ctobartsh. in Frankreich. 17 
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nem zu hindern, dagegen Gescbwärbildung, Substanzverlust undend- 
Ueh Geöffnetbleiben der Mottermundslippen zu begfinstigen. Simpson 
warnt davor, nicht über den Cervicaleanal hinanszudringen , weil 
durch Verwundung des dort liegenden Venenplexus bedeutender 
Blutverlust bedingt werden wurde. 

Ich habe der beschriebenen Operation, die er gegenwärtig häufig 
bei Sterilität , viel seltener bei Dysmenorrhöa vorzunehmen pflegt, 
wohl zehnmal beigewohnt. Das Durchdrängen des Instrumentes durch 
die enge Stelle und das Eröffnen des Lithotomes ist wohl etwas 
schmerzhaft, doch &nd man es nie nothwendig Chloroform anzu- 
wenden. Nur wenige Tropfen Blutes flössen nach der Operation ab. 

In Fällen von Dysmenorrhöa bedient sich Simpson übrigens 
häufiger einer metallenen. Bougie, aus Kupfer und Zink bestehend, 
die an eine kupferne Pelotte angelöthet ist (vergl, Fig. 1, p. MO). 
Die Scheide legt sich so an die Pelotte , dass sie durch erstere ge- 
tragen wird. Merkwürdig ist , dass das Uterinalsecret sich nie an die 
Itnkplatte anlegt, wohl aber an jene von Kupfer gebildete, welche oft 
ganz davon incrustirt ist. 

Solcher metallener Bougies können natärlich nach und nach 
mehrere von verschiedenem Caliber eingelegt werden. Ob das gal- 
vano-electrische Element, das durch die genannte Vorrichtung in 
den weiblichen Geschlechtsapparat zu liegen kommt, eine grosse 
Rolle spielt, wage ich nicht zu entscheiden. 

Simpson's Praids hat nach ChurchilTs Zeugniss*) an 
Protheroe Smith und an Oldham, beide in London, Nachfolger 
gefunden, doch ist der letztere hiervon zurfickgekommen **) und 
hat sogar einen tödtlich verlaufenden, hierher gehörigen Fall ge- 
sehen. Churchill zieht die elastischen Bougies vor, die er, 
wenngleich von langsamer Wirkung , doch für sicherer hält. 

Dagegen hatte Dr. Big by die Freundlichkeit, mich zu versichern, 
dass er sich mit vielem Nutzen des oben geschilderten Verfahrens be- 
diene, nur macht er, worauf auch S i m p s o n in dem oben citirten Auf- 
satze hinweist, nur einen Einschnitt, den er aber nach vorne zu anbringt 



^ ChurcMU Diseases ofwomen, 8. Aufl. DubÜn 1850. p. HO. 

«Oft the mechanical treeUmeni of SteriUty, DubUn Journal of me^ 
901 Science, August and Navemier 1849, p, 459. 



Uebrigens können wir nicht umhin, Oldham's Einwarf be- 
grfindet zu finden , dass der Begriff von Verengerung des Matter- 
mundes ein höchst relativer sei, dass wir im gegebenen Falle n# 
höchst selten mit Bestimmtheit uns hierüber aassprechen können, 
und gewiss sehr häufig die Operation vornehmen werden, wo eine 
andere Ursache der SterilitSt zugegen ist. 



Schon im April 1843 (s. Monthly Journal 1848 pag. 660) be- 
sprach Simpson die Retroversion des nicht schwangern 
Ute ras und veröffentlichte später*) eine weitläufige Arbeit über 
diesen Zustand sowie fiber Antroversion. Er gibt vor Allem an, dass 
die Frequenz der genannten Leiden (mit welchen zugleich er auch 
Retro- und Antrofiexion bespricht, deren Trennung von den früheren 
ihm keineswegs nothwendig erscheint), neuen Erfahrungen zufolge 
bei weitem grösser sei, als man gewöhnlich annimmt 

Als der sicherste Behelf zur Diagnose dient ihm seine Ute- 
russonde, die bekanntlich nach der Fuhrungslinie des Beckens gtP* 
krfimmt ist, mithin bei normaler Stellung des Gebärorgans mit 
ihrer Convexität nach der Schambeinverbindung, Init der conca- 
ven Fläche nach dem Kreuzbeine zeigen wird. Sobald aber — bei 
der Retroversion -- die Höhle des Uterus nach hinten zu gekehrt 
ist, mithin der Grund dieses Organes mehr oder weniger im 
Douglas*schen Räume liegt, so wird die Sonde, wenn sie auf 
die gewöhnliche Art und sanft eingeführt wurde, an der Stelle, 
wo die Krümmung der Höhle besteht, sich plötzlich drehen und 
ihre Convexität nach hinten kehren, während jetzt die Concavi- 
tät nach der Schambeinvereinigung hinzeigt. 

Mittelst eines ganz ähnlichen Handgriffes gelingt auch die 
Aufrichtung des Organes. Man fuhrt nämlich die Gebärmuttersonde 
ein und dreht nun das Instrument ganz machte derart und so lange 
bis dieselbe uns zeigt, das der Uterus seine normale Stellung 
eingenommen habe. Diese Art der Reposition gelingt viel schnel- 
ler, sanfter und sicherer als die bisher geschilderten, und führt 
immer zum Ziele, mit Ausnahme jedoch jener vergleichweise we- 
nigen Fälle, wo Anheftungen statt haben. 



^) Dublin Quarterfy Journal of Med. Sc. May 1848. 
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Begreiflicherweise ist aber dHrch Wiederherstellung der na- 
tarliehen Lage allein dieselbe nodi keineswegs gesichert Die 
IHialtung derselben sachte Simpson durch verschiedene Instru- 
mente zu erreichen. 

Das erste derselben (Fig. 1), dessen er sich übrigens jetzt aus- 
schliessend bei Fällen bedient , in welchen er den Muttermund im 
Fig. 1 eröffneten Zustande erhalten will (s. oben Dysmenor- 
rhea), besteht aus einem Stiele (<%'' lang), der eben 
in den Cervicalkanal eingebracht wird , und am Ende 
in eine kleine Pelotte übergeht , auf der die Mutter- 
mundslippen ruhen ; an der untern Flache der Pelotte 
befindet sich eine kleine Aushöhlung, um, falls die Bin- 
ffihrung schwerer gelingen sollte , einem Instrumente 
als Anhaltspunct dienen zu können. Simpson fand 
diese Art Pessarium anwendbarer bei Antroversionen. 
Uebrigens fällt das Instrument , selbst wenn man den 
■ulbus , wie Simpson einigeraale gethan , aus Blei fertigen lasst, 
um dergestalt als Gegengewicht den Uterus in seiner Richtung zo 
erbalten, leicht dadurch nach einigen Tagen aus der Scheide, dass 
es dieselbe erweitert und ausdehnt. 

Fig.«. Das Instrument von unten angesehen. Dieser missliche Umstand 

führte S, zur Angabe der zwei- 
ten Form (Fig. 8) des Instru- 
mentes , das er zur Zdt meiner 
Anwesenheit in Edinburg am 
häufigsten anwendete. Dasselbe 

Das Instrument von oben ange sehen. ^jj^j ^^^^^^ ^^^^ j^^^^^ 

geschilderten Bestandtheilen 
M 1 L1IUL IUI i , ^^^|einen 8%'' langen» V/J' 

breM;en, y/' hohen Oiseus 
(d) , der es in seiner Lage 
hatten soll. Da aber das laslrument, wäre es unbeweglich, nicht ein- 
geführt werden ktente, so ist an der unteren Fläche desselben eine 
kleine Feder (/*) angebracht , durch die der Stiel umgel^t werden 
kann. Diess geschieht nur beim Einfuhren, während derseHie , so- 
))ald er in die Gebärmutterhöhle eingedrungen ist, wieder aufge- 
richtet wird (der Stiel (a) ist in beiden Abbildungen umgelegt). 
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Sobald die Neigung zur Lageveränderang besonders gross ist, 
so wird aueb diese Veränderung des Instrumentes noch nicht genf» 
gen, und in diesen , wenn gleich nicht gerade häufig vorkommenden 
Fällen, wendet Simpson die dritte Modification an (Fig. 3). Nach der- 



selben besteht das Instrument 
aus zwei Theilen , von denen 
bloss der eine (a, 6) inner- 
halb der Gescblecbtstheile zu 
liegen kommt, ein grosser 
Theil desselben sieh an die 
Symphyse und die Bauchde- 
cken anschmiegt, — Der in- 
nerhalb der Geschlechfstheile 
zu liegen kommende Stiel (a) 
ist ganz so beschaffen, wie 
früher angegeben wurde, der 
Bulbus (6) ist 1%" lang, 1" 
breit und %" dick (wenn er 
geringere Durchmesser hat,6 
so dringt er bisweilen theil- 
weise in den Muttermund ein). 
An der untern Fläche des Bul- 
bus ist eine leicht gekrümmte Cannle (c) 
von etwa <*/,'' Länge angebracht, in die 
ein gleich zu erwähnendes Stück des aus- 
ser den Geschlechtstheilen befindlichen 
Bestandtheiles des ganzen Instrumentes 
passt. Der ausser den Geschlechtstheilen 
anzubringende Theil des Instrumentes stellt 
ein 5^' langes Drahtwerk dar (seitlich an- 
gesehen d, nach seiner Breite betrachtet 
e), das dort, wo er sich der Scheide nä- 
hert, V»'' breit ist, während es an der 
Stelle, (He an die Bauchstelle zu liegen 
kommt, V^ in der Breite hält. Von dem 
gegen die Scheide gekehrten Ende dieses 



Fig. 8 





Stückes läuft ein, in die oben beschriebene Canule passender %^\** 
langer, dunner Stift (/) aus. 

Bei der Anwendung der eben beschriebenen Vorrichtung wird 
nun vorerst der in die Geschleehtstheile kommende Theil einge- 
führt und mittelst desselben gleich einer Sonde die Gebärmutter 
in ihre normale Stellung gebracht. Sobald diess gelungen ist, wird 
der Stift ganz in die Canfile eingeführt , zu welchem Behufe das 
Drahtwerk , das nach aussen liegt , nicht selten bedeutend gebogen 
werden muss. Derlei Biegungen müssen auch selbst nach dem Anlegen 
des Instrumentes noch oft vorgenommen werden, um dasselbe den 
entsprechenden Körpertheilen so viel als möglich anzupassen; sie ge- 
lingen übrigens leicht. Gewöhnlich hält das passend gebogene In- 
strument am Unterleibe hinreichend fest, könnte aber sonst noch 
durch ein Tuch befestigt werden. 

Simpson versichert, dass das Instrument in der Regel durch- 
aus keine Beschwerde hervorbringe. Selbst während der Zeit der 
Periode lässt er es liegen. Doch tritt bisweilen eine etwas stärkere 
Blutabsonderung um diese Zeit ein, und es gibt sogar Frauen, die 
das Pessarium durchaus nicht vertragen. — Ich sah in Edinburg 
viele Frauen und untersuchte mehrere derselben, die eines (ge- 
wöhnlich das zweite nach der oben angeführten Beschreibung) die- 
ser Instrumente trugen. Sie waren alle einstimmig im Lobe dieser 
Vorrichtungen und versicherten , in kürzerer Frist , nachdem sie 
dieselben getragen , sich nach und nach wesentlich erleichtert ge- 
fühlt zu haben. Keine wollte von einer nachtheiligen Folge,, als 
Blutfluss u. dgl. etwas wissen. Ich sah unter andern die Frau 
eines Predigers, die, von heftigen Schmerzen im Kreuze und in den 
Schenkeln gefoltert, zu Simpson kam. Simpson legte ihr einer 
Retroflexio uteri wegen das Pessarium Nr. 9 ein. In den nächsten 
Tagen waren die Schmerzen noch ärger, so dass sie das Instru- 
ment durchaus entfernen zu lassen wünschte. Der Zufall wollte, dass 
Simpson einige Zeit unwohl war, und desshalb ihrem Verlangen nicht 
entsprechen konnte. Nachdem er wieder hergestellt war, wunderte 
er sieh, die Frau lange nicht bei sich zu sehen und bemerkte, 
dass sie ihm auswich , so oft er sie auf der Strasse beg^nete. 
Die Sache erklärte sich endlich dahin auf, dass sie sich nach eini- 
<^ir Zeit ungemein erleichtert fühlte und befürchtete, er werde 



nun seinerseits auf Entfernung des Pessarium dringen. Zur Zeit mei- 
nes Besuches trug sie das Instrument schon 1% Jahr lang, fihRe 
gar Iceine Beschwerde und stand allen ihren Geschäften vor, wobei 
sie sich keineswegs scheute, starke Bewegungen zu machen. Wih** 
read dem sie das Instrument trug, schwand eine LeucorrhSa, die 
sie sonst bisweilen belästigt hatte, gänzlich. 

Das Instrument muss, wie aus dem gerade angeführten Beispiele 
hervorgeht, bisweilen sehr lange getragen werden. Doch sah S i m p s on 
bisweilen schon nach 1—8 Wochen eine vollständige Herstellung 
eintreten. Im vorhinein lässt sich aber die hiezu nöthige Zeit durch- 
aus nicht bestimmen. Selbst in Fällen, wo er nicht eigentliche 
Heilung zu bewerkstelligen im Stande war, gelang es doch, die 
Schmerzen zu lindem und den Zustand der Patientin zu erleichtern. 

In den wenigen Fällen, wo die Pessarien durchaus nicht ver^ 
tragen wurden, oder wo keine gunstige Wirkung eintrat, begnügte sich 
Simpson mit Anlegung von Blutegeln, von jenen Salben-Pessarien 
aus Belladonna, von welchen noch später die Rede sein vnrd, und 
dem Einschärfen der grössten Ruhe, worauf er später die Anwen- 
dung von ortlich und allgemein wirkenden tonischen Mitteln ein- 
treten liess. Oft fühlten die Kranken sich sehr erleichtert durch 
die Anlegung einer Bauchbinde, an die in der Mittelfieisehgegend 
ein Kissen sich ansehloss. 

Als erste Bedingung zur vollständigen Heilung dieser Lage- 
störungen stellt er aber die Verbesserung der krankhaften Strue- 
turverhältnisse des Uterus auf, wozu er wohl bisweilen die auf 
oben gemeldete Art bewirkte Herstellung der normalen Lage des 
Uterus hinreichend fand, den gleichzeitigen Gebrauch von Binden 
und örtlichen stärkenden Mitteln jedoch dringend empfiehlt. 

Simpson macht äbrigens darauf aufmerksam, dass in manchen 
Fällen die Lageveränderungen der Gebärmutter gar keine unange- 
nehmen Erscheinungen hervori)ringen, und räth unter solehen Um- 
ständen von jeder örtlichen Behandlung ab. 

Die Ursache der Lagestörungen hofft er in einem genaueren 
Studiuih der Fascia des Beckens zu finden*). 



*) Von dem oben geschilderten Pessarium Nr. 1 machte übrigens Simp- 
son ausser bei Dysmenorrhöa (#. oben) Md bei Lageveränderungen der 
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Lever in London verdanken wir die Entdeckung, dass im 
Urin von Eklampsie Befallener fast immer A 1 b u m e n enthaken 
sei, dne Entdeckung, die jetzt von allen Seiten bestätigt wird ; S i m p- 
son verfolgte diese Andeutungen weiter und gibt an, dass die Al- 
buminurie während der Schwangerscbafts- und Wocbenbettzeit bis- 
weilen Veranlassung zu anderen Störungen im Nervensystem gäbe, 
ohne dass Eklampsie entsteht. Besonders hat er örtliche Paralyse 
und Neuralgie in den unteren Extremitäten, Störungen im Ge- 
sichtssinne (»Amaurose etc.«), eben so im Gehörsinne, dann mehr 
oder weniger entwickelte Hend- und Paraplegien, und Oedem des 
Gesichtes und der Hände beobachtet. Obgleich diese Zustande , so 
wie Albuminurie, die alle häufiger bei Erstgebärenden auftreten, 
gewöhnlich nach der Geburt gänzlich verschwinden, so sah Simp- 
son doch einen Fall, der mit leichter Schwachsichtigkeit begann, 
ohne Oedem zu zeigen, und nach und nach in Hemiplegie endete, 
die aber nach der Entbindung und dem Aufhören der Albuminurie 
fortbestand. In einem anderen Falle entstand Amaurose mit der 
Geburt gleichzeitig und hatte schon 6 Monate die Kranke belästigt, 
als Simpson sie zuerst sah. Sie litt weder an Oedem, noch aa 
irgend einem Symptome der Albuminurie, mit Ausnahme der Amau- 
rose ; nichtsdestoweniger wurde doch ein reicher Gehalt von Albu- 
men im Urin nachgewiesen. 

Die einzige Schwangere , welche während meiner Anstellung 
am hiesigen Gebarhause an Amaurose litt, wurde während der Ge- 



Dicht schwangern Gebärmutter auch in zwei Fallen Anwendung, in 
denen der Uterus in seinen Durchmessern verkflrsi 
war. In einem dieser Falle hatte das Zurückbleiben des Uterus in 
seiner Entwicklung hartnäckige Amenorrhöa bedingt. Simpson legte 
das bewusste kleine Instrument, gleichsam als künstliches Ei ein. Die 
Frau trug es zwei Jahre hindurch. Nach Verlauf dieser Zeit hatte der 
Uterus etwas mehr als die im normalen Zustande ihm zukommenden 
%%** im Längendurchmesser. 

Im zweiten dieser Fälle, in dem aus gleicher Veranlassung Ame-r 
norrhöa zugegen war, stellte sich zur Zeit, wo die Periode eintre- 
ten sollte, Asthma ein;' als sie das Pessarium beständig trug, kam 
Ae Manstruation regelmässig und das Asthma verlor sich« Das Pes- 
«rim wurde 8 Jahre lang getfagaa. 



kürt yon heftiger Eklampsit btf allen, was wohl, so viel sich ans 
einem Falle seUieeBen laset, auf Verwandtsdiaft beider Uebel deu- 
ten dirfte. Leider wurde der Urin der Patientin nieht untersacht 
Interessant wäre es zu wissen , ob die nach ihren Sjrmptomea : 
der Unempflndiiohkeit für Lieht, der weiten Pupille , dem zeitwei- 
sen Sehtnyer4i^en wohl nur dne Gradverschiedenheit der Aman- 
rose bezeichnende Hämeralopie nA mit Albuminurie verbunden ist 
Bekanntlich ist die Hämerah^ie nichts Weniger als selten und endet 
wtiige Tage nach der Geburt mit mehr oder weniger vollkommener 
Wiederherstellung des S^vermi^ens. Kcdner von allen It Pillen, 
die ich au beobaditen Gelegenheit hatte, kam an Personen vor, die 
an Convulsionen litten, doch betrafen sie grosstentheiis Erstge- 
bir^nde. 

Wenn die Albuminurie und nachfolgende Eklampsie eine Mehr- 
gebärende beffillt, so ist sie nadi Simpson durch Granulation 
der Nieren bedingt und endigt nicht mit der Geburt. 

Die Urinseeretion ist nach demselben Beobachter in Fällen von 
heftigeil Convulsionen, die der Albuminurie ihr Dasein verdanken, 
grSsstenthiBite sehr vermindert Unter so gearteten Umständen fand 
er die Diuretiea mit oder nach dem Aderlasse, ingleichen Antimo- 
niaiia besonders dann sehr huifreich, wenn die Krankheit sich hin- 
auszuziehen drohte*). 



Einen grossen Fortschritt in der Diagnose und Behandlung der 
Gebärmutter-Polypen verdanken wir gleichfalls Dr. S i m p s c n **). 
Eingestandenermassen nämlich besassen wir durchaus kein Mittel, 
die Anwesenheit von Polypen zu erkennen, bevor sie durch den 
äusseren Muttermund getreten waren, besonders wenn sie keine 
sehr ansehnliche Grösse erreicht hatten, andererseits wird zugege- 
ben , dass selbst kleine Polypen , deren Entdeckung bisher unmög- 
lich blieb , durch heftige und wiederholte Blutfifisse die gefShrlich- 



*) Simpson MonMy Joumai of Medical Science, Jmly 1S47. p. S88. 
««) Zifr«fc darc^MlUKio lloniMy Journal IStt^ p. 73«, und weitläu- 
fig^ OndeiecUm mndi ^ßt m mi ^ intrmiUHm polypi ; MwUhiy Jmar^ 
ma, Jamumy 1S50* 



6ten Symptome hervorbrachten , ober deren Quelle erst die Seetien 
Aufklärung gab*). Es war Simpson vorbehalten, uns einen Weg 
zu diesen »intrauterine« Polypen zu bahnen und uns dadurch das 
Mittel an die Hand zu geben , sie erfolgreich zu bekämpfen. Diese 
Entdeckung S i m p s o n*s därfte Viele an das Ei des Columbus erin* 
nern, so unbegreiflich muss es jetzt erscheinen, dass man Simp* 
son*s Gedanken nicht früher gehabt hat. 

Sobald öfterer Blutfluss, oder Absonderung von Eiter oder ähn- 
lichen Stoffen aus der Uterushöhle , die nicht von einem Geschirihre 
des Muttermundes hergeleitet werden kann, die Gegenwart von Po- 
lypen vermuthen lässt , führt Simpson Presssehwämme von k o n i- 
scher Form ein, die auf nachstehende Art bereitet werden : Ein Stuck 
Schwamm , das in Grösse und Form je nach dem vorschwebenden 
Zwecke verschieden ist, wird in eine starke Gummilösung ge- 
taucht. Hierauf wird derselbe an einen Draht gesteckt , der gldeb- 
sam als Achse dient und mittelst einer starken Schnur fest umwun- 
den. Ist der Schwamm kräftig genug umsponnen und hinlänglich ge- 
trocknet, so wird die Schnur abgenommen und das so gewonnene Prä- 
parat mit etwas Talg , Schweinfett oder Wachs bestrichen , um das 
Einfuhren zu erleichtem. An dem breiteren Ende befindet sich eine 
Schlinge, um die Entfernung des Pressschwammes zu erleichtern **). 

Simpson meint, die so eben beschriebenen Pressschwämme hät- 
ten den Vortheil, dass sie, um sich gehörig auszudehnen, bloss einen 
gewissen Grad von Feuchtigkeit benöthigen , der gewöhnlich durch 
die Absonderungen der Scheide gewonnen vrird, und den, wenn er 
fehlen sollte, Einspritzungen leicht ersetzen, während die gewöhn- 
lich im Gebrauche stehenden noch einen bestimmten Grad von Hitze 
erforderten. Für den geschilderten Zweck, Eröffnung selbst des gänz- 
lich geschlossenen Muttermundes, dürfte die angegebene Form, die 
nach der früheren Art der Bereitung nur unvollkommen zu errei- 
chen wäre , jedenfalls ungleich wichtiger sein. 



*) Z. B. Kiwisch's Krtnkheiten des weiblichen Geschlechtes. 1. Bd. 

3. Aufl. p. %C9. 
^) Die von den WindiugeD der Sehniir lorflckbleibeDden BiokerboiifeD 
beflr&Bstigeo das Liegenbleiben des Schwanmes und yeriifiten Ibeil- 
weise sein Heransfellen. 



Der Draht , von dem wir frnber gesprochen haben, wird be- 
greiflieher Weise im Schwämme, selbst nachdem der erstere ent 
femt wurde, eine Spaltung von ungefähr einem halben oder ganzen 
Zoll — denn nur so weit braucht er einzudringen — zurficklassen, 
die man beim Einfahren des Pressschwammes dazn benutzt, um die 
Spitze einer metallenen Sonde in selbe zu setzen, und sich so beim 
sanften Durchdringen durch den Muttermund den Vortheil einer 
unnaebgiebigen Stütze zu gewähren. Nie bedient sich Simpson 
UdRzu des Speculum*s. 

Gewöhnlich dehnt ein derartiger Pressschwamm den Muttermund 
in SO bis 90 Stunden bis zu einer Weite aus, die dem vier- oder fünf- 
fachen Durchmesser des zusammengedruckten Präparates entspridit. 
In der Regel wird schon durch das erste Stuck der Muttermund und 
der Cervicaleanal so weit geöffnet , dass der eindringende Finger 
hinlänglichen Raum findet , um die gewünschte Untersuchung zu 
machen. Bisweilen jedoch sitzt der Polyp so hoch und reicht so we- 
nig tief herab, dass es nöthig wird, durch den inneren Muttermund 
in die Gebärmutterhöhle zu dringen, um den Polypen zu erreichen. 
In solchen Fällen wird der Gebrauch von mehreren , stufenweise 
grösseren Stucken Presssehwämmen nothwendig werden, die nach 
und nach eingelegt werden, um das Ziel vollends zu erreichen. 

Hierzu sind nun wohl mehrere Tage nothwendig — auch ver- 
ursacht nach Simpson*s Erfahrung das Durchdringen durch das 
Osinternum bisweilen, abemicht immer, einigen Schmerz, wo er dann 
ein Opiat verabreicht. In jenen Fällen, in denen S i m p s o nin meiner 
Gegenwart den Pressschwamm anwendete, war der ganze Vorgang 
in sehr kurzer Zeit vorüber und die Patienten klagten nicht über die 
leiseste unangenehme Empfindung. Schwierig ist übrigens in ein- 
zelnen Fällen die Auswahl des passenden Schwammes, dessen Spitze 
weder zu breit sein darf, was das Bindringen erschweren wurde, 
noch zu fein, worauf ein Umbiegen derselben erfolgen musste. 

Für Jene, die sich nie des Pressschwammes bedient haben, 
muss noch erwähnt werden, dass derselbe schon nach mehreren 
Stunden seines Gebrauches einen äusserst widerlichen , eigenthum- 
lichen Geruch annimmt. 

Es liegt nicht in meinem Zwecke, hier auf die sehr lesenswerthe 
Abhandlung Simpj|0Q*8 aber diesen Gegenstand vollständig einzu* 
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gehen, doch muss ich korz erwähnen , dass durch das so eben ge- 
schilderte Verfahren , was sich von selbst versteht , nicht nur die 
Diagnose, sondern auch die Entfernung der Polypen möglich wird, die 
Simpson übrigens nach den gegebenen Umständen bald durch Aus- 
drehen, Abschneiden oder Abschnüren und Unterbinden bewirkt. 

Mehrere Male fand er nach lange dauernden heftigen Blutflfis- 
sen, nach der Erweiterung der Gebärmutterhöhle zwar keine voll- 
ständigen Polypen, aber kleine Erhabenheiten und Rauhigkeiten, die 
er sich bemähte , mit den Nägeln abzukratzen. In einigen weni)9Ri 
Fällen hörte hierauf derBlutflussauf, doch ist SimpsonunschlSssig, 
ob er diesen Erfolg der Entfernung jener Körperchen oder der Reisung 
zuschreiben soll, die durch den Druck und die dadurch l^ingte 
Ausdehnung der Wände der Gebärmutter nothwendiger Weise her- 
vorgebracht worden sein musste. 

Häufig sind mehrere Polypen zugleich vorhanden , die oft die 
verschiedensten Grade der Ausbildung zeigen , von kleinen Cysten- 
artigen Körperchen bis zu grossen gestielten Polypen. In solchen Fällen 
hält Simpson nur dann die Cur für vollendet, wenn er nach Ent- 
fernung jener Fremdgebilde , die ein solches Verfahren durch ihre 
Grösse überhaupt gestatten, den Cervix mit einem kräftigen Caustieum 
berührt hatte. Hierzu fand er das salpetersaure Silber zu schwach, 
hingegen schien ihm das Aetzkali, dessen Wirkung er durch Einspritzen 
von Essig zu beschränken versteht , und das er auch bei jenen Ge- 
schwüren am Muttermunde, bei welchen zugleich bedeutendere Hyper- 
trophie zugegen ist , anwendet, den Anforderungen zu entsprechen. 

Zum Beschlüsse dieses Gegenstandes sei es mir erlaubt, aus 
der im Eingange erwähnten Abhandlung Simpson*s folgenden Fall 
herzusetzen : 

Eine Frau von 36 Jahren begann vor drei Jahren an Blutflns- 
sen und Dysmenorrhöe zu leiden. Die Katamenien kamen sowohl zu 
oft, als in zu grosser Menge, doch war wenig oder gar kebie 
Blenorrhöe zugegen. In der letzten Zeit ging bei jeder Menstrual- 
periode coaplirtes Blut ab, und die Kranke fühlte sich nach jedem 
Blutabgang ungemein erschöpft. Die Dysmenorrhöe begann gewöhn- 
lich am zweiten Tage der Epoche und zwang die Patientin mehrere Tage 
das Bett zu hüten. Am drittenTage ffihlte sie sich gewöhnlich besonders 
krank und klagte über bedeutende Schmerzen, besonders wenn sd 



in aufrechter Stellung war. Im Juli 1849 (die Abhandlung datirt aus 
dem letzten Monat des genannten Jahres) sah S i m p s o n die Kranke das 
erste Mal und fand die Gebarmutter etwas vergrössert, audi ausser- 
lieh, durch die Gegenwart mehrerer fibrösen Geschwulste, von un- 
regelmässiger Gestalt. Der Muttermund war geschlossen und es 
blieb daher unmöglich, ein Urtheil darüber auszusprechen, ob allein 
jene Geschwulste die Blutfiusse bedingten oder ob ein Poljrp die 
Veranlassung dazu gäbe. Versdiiedene nicht hieher gehörige Ver- 
hälbiisse verzögerten die Eröffnung des Muttermundes bis Ende Oc- 
tober , wo Patientin in ihrer Gesundheit ungemein herabgekommen 
war ; nachdem S i m p s o n die Eröffnung des Muttermundes auf die oben 
beschriebene Art vorgenommen hatte, war er im Stande, das abge- 
rundete Ende eines Polypen zu fahlen, der in die Höhle des Gebär- 
mutterhalses herabreichte. In den nächsten Tagen wurde die Ge- 
schwulst etwas herabgetrieben, doch blieb sie zuletzt etwas höher 
als die Fläche des Muttermundes gelagert und es war auch selbst 
mittelst einer Schlinge nicht möglieh, sie tiefer herabzuziehen. Am 
6. November wurde die Unterbindung vorgenommen. Der Polyp hatte 
die Grösse einer Pflaume. Die Kranke erholte sich zwar langsam, 
aber ohne einen Ruckfall zu erleben. Seitdem hatte sie einmal die 
Menstruation ohne die frfiher nie ausbleibenden Schmerzen, auch 
dauerte dieselbe nur drei Tage und war auch hinsichtlich der 
Menge viel gemässigter als sonst. 



Wir mfissen hier zweier Operationen erwähnen, die selten vor- 
kommen und von S i m p s n nach seiner freundlich gemachten Mit- 
theilung mit glucklichem Erfolge vollbracht werden. 

Durch eine Stelle bei B u r n s*) angeregt, beobachtete Simpson 
in einigen Fällen Schleimhautfalten (»bands« nach S i m p son*s Aus- 
druck), die den €oitus höchst schmerzhaft , ja geradezu unmöglich 
machten. Es gelang ihm in einigen Fällen , dadurch Heilung zu be- 
wirken, dass er unter die Schleimhaut der Scheide ein Tenotom 



*) Siehe sein Werk über Geburtohulfe , 10. Au& 1843. p. 4». — Er 
wies, wie es scheint, zuerst auf diesen Zustand Ma, hielt aber die 
verengende Stelle für einen Zweig des Nerv, pudiciu. 
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einbraehte, and so die verengeaie Palte 8|MdtcCe. In einem Falle 
naehte das Wiederkehren derseliien die Wiederholiinf der Opera- 
rion notfawendig. 

In Pillen von uberfaeftigeni Pmritns vaginae et ani sieht 
Simpson zu äusserer Anwendung Borax (It gr. auf dne Unze), 
Täibak, Jodnret. Plnmbi, Mnrias Perri, endlieh zo Bepinselangen 
Add. Hydroeyanieam (t Theile auf 100) in Gebraaeh. Im Palle 
des Pehlseblagens trennt er snbeotan die ganze jnekende Stelle 
los and nannte mir zwei Pälle von Heilang, die er dareb diese 
Operation erzielte. 

Ich habe in diesen Mittheilangen wiederholt darauf hingewie- 
sen, dass und warum ich mit dem Handeln des berühmten Edinbur- 
ger Geburtshelfers, trotz aller ungeheuchelten Achtung vor seinem 
eminenten Talente, mich nicht immer einverstanden erklaren kann. 
Nirgends aber wässte ich diese Verschiedenheit der Ansieht starker 
zu betonen, als hinsichtlich der in Bdinburg üblichen Behandlungs- 
art der zweiten Gebnrtsperiode. Hierbei habe ich wohl die meisten 
der deutschen Geburtshelfer auf meiner Seite; auch die Dubli- 
ner Schule erklärte schon vor vielen Jahren der Edinbui*ger hier- 
über die Pehde, und manches feurige Bulletin flog von haben und 
drüben über den St Georgs-Canal. 

Es ist nämlich in Edinburg Sitte, den Muttermund mit dem 
Pinger zu erweitern. So allgemein ist dort der Gebrauch angenom- 
men und so sehr scheint er den Geburtshelfern angezeigt, dass man 
bei Besprechung dieser Massregel anfangs ganz erstaunt schien, wie 
Jemand von dem Nützlichen und Unschädlichen dieser Vorgangsweise 
nicht überzeugt «sein könne. Auch ist es keineswegs Simpson 
allein, der dieser Methode huldigt, sondern wenigstens acht Geburts- 
helfer, darunter viel ältere als S i m p s o n, erklärten mir, dass sie in 
jedem vorkommenden Palle so handelten. 

Dieses Verfahren ist in Deutschland so allgemein verurtheilt , 
dass ich mich wohl einer ausfuhrlicheren Darlegung meiner Gegen- 
grunde für überhoben halten darf , und dass es genägen wird , die 
Thatsache als eine Eigenthumlichkeit der schottischen Geburtshelfer 
angeführt zu haben. 

Es ist fibrigens eben so interessant , als besonders zu bemer- 
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ken , wie in gewissen Ländern und Schulen einzelne Lehren « die 
sonst grossentheils verlassen sind, mit Hartnäckigkeit und Vor- 
liebe ausgebildet und von Generation zn GeneratioA gleichsam ver- 
erbt werden. 

Die Lehre, welche uns zu dieser Bemerkung die nächste Veran- 
lassung gibt, entstand keineswegs in der jetzigen Edinburger Schule. 

Zwei nich^ lange verstorbene schottische Geburtshelfer von 
grossem Ansehen benutzten einen sehr ähnlichen Handgriff zu dem- 
selben Zwecke. B u r n s in Glasgow forderte dazu auf, die Erweite- 
rung des Muttermundes dergestalt vorzunehmen, dass der einge- 
brachte Pinger beständig Kreistouren beschreibe und demnach den 
Muttermund zuruckzudrficken versuche. Diess ist die Art des Ma- 
noeuvers die jetzt in Edinburg gefibt wird. 

Etwas verschieden , wenn gleich dasselbe bewirkend, ist das 
von Simpson*s Vorgänger im Amte, James Hamilton, bevor» 
wertete Verfahren. Er stellt als allgemeine Regel auf, dass man 
die Eröffnungsperiode nie länger als 18 bis 14 Stunden währen 
lassen soll und schreibt für jene Fälle, wo der verdünnte, sich über 
den Kopf des Kindes enge anlegende Muttermund das Weitervor- 
schreiten der Geburt verhindert, vor, dass man während jeder 
Wehe gegen die läppen des Muttermundes drucken soll , bis die 
Eröffnung desselben genügend weitergeschritten sei, was in den 
mdsten Fällen nach Verlauf von hödistens etwas mehr als einer 
Stunde geschehen sein wird "0* 

Gerade aus diesen letzteft Worten scheint hervorzugehen, dass 
man diess für seltene Fälle aufgesparte und gewiss dann auch nutz- 
liche Verfahren in Edinburg viel zu häuflg und zu lange anwendet, und 
noch dazu mit dem von B u r n s angegebenen, ohne Zweifel weniger 
schonenden vertauscht hat. Es scheint diess aus den freundlichen 
Mittheilungen mehrerer Edinburger Geburtshelfer hervorzugehen, 
die mich versicherten , ungemein häuflg das besprochene Mittel in 
Gebrauch zu ziehen, so wie aus Simpson^s Aeusserung, der. 



*> Pra4fiic€a ObservaUom <m variaus Suijecia reloHng to Midicifery hy 
J, HamiUon, Professor ofMidwifery in the Universi^ of Edtn^urgh. 
S. edUkm. 18M. p. 139. 



versteht sieh mit Unterbreehangen , diMe Erweitetungeii iii eineiki 
Falle, wo der Mattermund durch voransgegaagene EMeiadoAgs* 
processe unnaehglebig geworden war, durch It Stunden ToftsetMe. 



In 'einer kleinen Schrift*), von der wir nur zu bedauern haben, 
dass sie unvollständig geblieben ist, fOhrt S i m p s o n die Vorzfige der 
Wendung bei B e c k e n e n g e vor allen fibrigen uns su Gebote 
stehenden Verfahrungsweisen aus. Leider ! wurde gerade das Capi- 
tel , in dem die genauere Angabe des Grades der Beckenenge mit- 
getheilt werden sollte, bei der es noch erlaubt sei, in den angege- 
benen Fällen die Wendung vorzunehmen, nicht vollendet 

Folgende Puncte bezeichnen die Grunde, warum in ähoUohen 
Fällen nach Simpson's Ansicht die Wendung den Vorzug vor 
Zange und Perforatorinm verdient. 

1. Der Schädel des Kindes stellt einen Conus dar, der von un- 
ten nach aufwärts zu breiter wird. Wenn nun das Kind In derFuss- 
lage geboren wird , so ihidet das engere und untere Eide des K#- 
pfes gewöhnlich hinlänglich Raum im verengten Becken. 

8. Sind die Extremitäten und der Rumpf des Kindes einmal ge- 
boren, so gibt uns der Kindeskorper Anhaltspunct genug, um an 
selbem und mittelbar am Kopfe des Fötus einen selchen Zug attzn« 
bringen, dass die obere ond breitere Seite desselben, niflJH 
lieh der von einer Seite der Stirne zur andern gMOgene MfiAil«^» 
ser , im Umfange des verkürzten Beckens zusamncngedrfiekl wer- 
den, ja selbst Eindrucke erleiden kann. (Simpson beweist danA 
viele Fälle , dass Schadeleindrucke keineswegs den Tod des Kindes 
nothwendig herbeiziehen.) 

8. Bei diesem Durchziehen des Kindskopfes durch das Beekm 



*) Memair om Turmng its an alternative for Cramk/tewty and tke kmg 
Forceps in Deformity of the brim of the peivis. etc. Cfi'om the Pro- 
vindal Medical and Surgical JoumalJ, Die Vorrede des SeparaUb- 
dmckes trägt das Datum 15. Febr. 1850. Die ersten Abschnitte er- 
flcbieiHm jedoch im oben angefahrten Jofmrate sehera inlrlfaiis 1847; 
ein neuerer Aufsatz Simpson^s im Jtunerhefter fSM Abs ange- 
filhrten Journales behandelt ganz kurz deaselbeir GegVMflilid. 
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ist es keineswegs sehwierig, die Sache so einzurichten « dass der 
kürzere Querdurchmesser d^s Kopfes, der vonPrieessus mastoideus 
der einen zur andern Seite reicht, statt des Scheiteidurchmessers 
an die engste Stelle des Beekens zu liegen komme. 

4. Die Schädelhöhle wird leichter zu jener Zasammendcückiing 
gebracht, die den Durchgang des Kopfes durch ein verengtes Becken 
so sehr begfinstigt, wenn die verengte Stelle des Beckens die Seiten- 
fläche des Schädels berührt, wie diess bei Fusslagen geschieht , als 
wenn der Druck theils die Seitenflächen , (heils die Schädelhöhle 
betrifft, vrie diess bei Schädellagen der Fall ist« 

5. Auch wird die Länge des Geburtsgeschäftes bedeutend «ab- 
gekürzt , wenn man zur Wendung sdireitet und nicht wartet , bis 
man die Zange oder das Perforatorium anwenden kann. 

6. Es ist nach all dem Gesagten kaum nothig, darauf hinzu'' 
weisen , dass dem Kinde wenigstens eine Möglichkeit der Lebens- 
erhaltung gegeben wird , und dass ceteris paribus schon darin ein 
Vortheil liegt , den Gebrauch von Instrumenten vermieden zu haben. 

Die Gefahren ffir die Mutter sind, wie die statistischen Nadiweise 
über die Resultate der Wendung und die der Zangenoperation und 
Perforation nachweisen, selbst bei länger dauernden Wendungsfällen 
nicht grösser als bei den zwei hier sonst noch möglichen Opera- 
tionen. Die bei den letzteren leider nicht ganz seltenen Verwundungen 
und Quetschungen der mfitterlichen Gdiortstheile , besonders aber 
die Blasen - Scheidefisteln sind Simpson zufolge nach Wendungen 
ganz unbekannt, und zwar darum, weil bei Schulterlagen der Kinds- 
kopf die Beckengebilde nicht so vollends ausfällt und zusammen- 
drücke kann , wie bei Kopflagen • und dann weil eben die Wen- 
düng gewöhnlich viel früher geschieht, und gerade der 1 a nge an- 
dauernde Druck auf die Weichtheile es ist, der so häufig bei Ge- 
burtsfällen , sie mögen nun operative sein oder nicht , zu Quet- 
schungen der Scheide etc. prädisponirt. 

Da auch bei uns in Deutschland noch so viele Uneinigkeit **) 



*") Ich k^nn mich nicht eoihalieD, hier auf tine kleine, aber höchsl 
interessante Schrift hinzuweisen, Me das Hisiohtche der Lehre be- 
trifft, und wenn diess noch nöthit( wäre, den Beweis führen könnte, 
wie sehr die Engländer in j&ngstor .Zeit «och der fihemdländischen 

Arnetb, Aber d. Stand d. Gebnrtsb. in Frankreicb. 18 



ifecr iftm liraigliehai Kitzco 4rr Weaiug Wn Betktmtmge kemchC, 
dMOfCffitMNi, itmibhgfmB Praf. Bartsch kier srtea seit Tiden 
Jahfei uter selchn UBSläadei ikt, st htffe iek* dass der naeh- 
steheade FaU, der Bir als eiaielaes Beispiel eilseheidend 
farirswt , Bit laterease gelesen werdca wird. 

Dr. Marphf warde za eioer Praa gehtit, die sehen 11 Kia- 
der gehareft hatte. Alle ihre frihereii Gehvteo waren meM* oder 
weniger ferseUeppt, nad bei ihrer letzten Knthindang BMehte man, 
naehden die Gebartsarbeit 48 Standen gewihrt hatte, rergebliehe 
Versoehe , mit der Zange die Gebart za beenden. Hieraof sehrilt 
nun zor Perforatian. Der Arm ciaes zweiten Kindes worde Tor- 
liegend gefunden , die Wendung mit grasser Sehwierigkeit ausge- 
führt, und das Kiad lebend geboren. Am t. Dee. begann die zwolfle 
Geburt Am nächsten Margen snehte man lll.*s Hülfe aach • der den 
Mattermund bis za zwei Drittheilen erweitert fuid ; der Kopf war der 
vorliegende Tbeil, Gebartstheile kihl, Coiqugata ungefähr S Zoll, 
oberer Theil des Kreuzbeines leicht za er r ei ch en. M. hoCire, dass 
die Gebart so weit Yorschreiten wirde, dasa es ihm gelingen konnte, 
sie durch Anl^^ung der Zange zu Ende zu fBbren. Um 1 Uhr Nach- 
mittags waren die Wehen sehwach aad unausgiebig. Puls 100, 
schwach, zusammendräckbar ; Kopf noch am Beckeneingange. Da 
die Geburt somit keinen Portsdiritt gemacht hatte, so beschloss er 
die Zange anzulegen , und liess die Ghloroform-lnbalationen begia- 
nen. M. machte langer als |V, Stunde hindurch Tractionen, ohne 
aber Brfolg za sehen. Er glaubte hierin Aufforderung zur Perfbra- 
tion za finden ; doch war das Perforatorium kaum ins Cranium ein- 
gefjratea, als aach schon der Kopf iber den Beekeneingang zufiAge- 
stosaan wurde. M. zog iahet das Instrument zurück ; bei dieser Ge- 
li^eaheit fihlle er ober der SehambeinTcreinigung eine Hand, diess 
fNderte ihn zur Weadang auf, die nur mit Tider Muhe gelang; 



Literatar ihr Aagennerii zuwenden. A krief Skeick of ike wmre 
nHdmmäom» imQpimkm wkick tütre preemied mtmot^ prmdU^ 
ofMiäwiftnß wüh referemce to CM Per/brwumce a/* Twrmimg 
Um A p iß Ueuü m of tke nree/n im cmies req^drimg mrüßeial deU- 
immemmiof d^fmmifp of ike pekfU. B^ Ch. Wett. Cft-omike 
a JMtail Qtmm$0 Lwmätm loso. 
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Voch war die grösste Schwierigkeit jetzt erst zu fiberwinden ; sie 
lag in der ExtracMon des iSiides. Trotz all dM Dlirde das Kfnd -; 
zu M/s grösstem Erstaunen lebend geboren. 

Murphy hebt noch die schnelie Reoonvalescenz der Mutter her- 
vor, die in viel Itfirzerer Zeit vor sich ging, als diess bei einer ihrer 
früheren Entbindungen der Fall war. 

Murphy schliesst mit der Versicherung, dass er kfinfkighin in 
einem ähnlichen Falle den Versuch zur Wendung machen wurde ^ 
sobald es ihm nur möglich wäre, Hand und Arm durch den Becken- 
eingang durchzufuhren.*) 



Simpson bespricht in der früher erwähnten Arbeit über die 
Wendung weitläufig noeh ^nen andern wichtigen Gegenstand. Br 
stellt nämlich das Gesetz auf , dass eine Gdrart um so gefähr- 
licher ffir das Leben der Mutter nnd des Kindes 
sei, dass desto wahrscheinlicher unerwartete ge- 
fährliche Zufälle, z. B. Blutfluss, Fraisen etc., ein- 
treten werden, je länger die Geburt dauert. 

Ich erinnere mich nicht , dieses Gesetz so deutlich hingiestollt 
gelesen zu haben, obgleich es wohl a priori klar ist, dass eine PÄu nud 
auch ihr Kind nm so eher leiden mSssen , als ceteris paritas ite 
heftigen Wehen länger dauern, die Einerseits die Circulation im 
Organismus des Kindes hindern , anderntheils aber die Kräfte der 
Mutter erschöpfen. 

Das Gesetz ist von so grosser Tragweite , und von so vielen 
Antoritften bestritten worden« daes wir in dem einzigen Werfepe^ fii 
welchem, so viel ich weiss, genauei Angabe fiber den Geburtsv^auf, 
und die Geburtsdauer bei einer bedeutenden Anzahl von Gebärenden 
enthalten sind, hierüber emsige Nachfrage halten müssen"^). 



*J MoniUy Retrospeci pf tke Medic. Sdene^. Febr. to Die. 1848. 

Eäinb, 18%8. p, 16. Lancet 18. Dec. \%ki. 
^ Ausser den schon früher aogefahften *tUmoir on Tyrniiig beleuchtet 

Simpson diesen Gegenstand noch in : M the dttroHoh of labour 

OS a Cause of Mariality and DtJSfjU^to the Moiher and Infant etc. 

CExtracted flrüm'the Frocincial Medicät and Surgicai Journal for 

Nov. h, ISkS.) BOÜbrnyk t8%8. 
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C 1 1 i n s **) beobachtete während 7 Jahren seiner AnsteHnng 
im Dubliner Gebarhanae 16,634 Geburten « die Geburtsdauer wurde 
bei 15,850 Geburten angeführt. 

Es wurden entbunden 
wahrend 1 Stunde 3537, davon starben 11, d.h. 
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dieSterblichkeit vermehrte sich also mit der verlängertenGeburtsdauer. 
Ein ähnliches , nur noch deutlicheres Wachsen der Stert)lich- 
keit der Kinder ergab sich, wenn die Geburt lange dauerte **). 
Von den während 

1 Stunde gebornen 3537 Kindern kamoi 805 todt zur Welt, 

d. h. 1:17 

m — 3 » » 6000 » * 

4 — 6 )► » 3875 * » 

7~» » » 1672 

18r^84 ^ » 5(tt » » 

85-— 36 » » 184 » » 

ober 36 » » 130 » » 

Je länger die Geburt gedauert hatte, desto mehr Kinder starben 
in den ersten Lebenstagen***). 

Von den 
während . 1 Stunde gebornen 3537 Kindern starben 49 d. h. 1:78 
a »> » 6000 » » 90 » 1:66 
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*) A Practical Treatise on Midwifery by Dr, R. Co Hins. London 

1836. p. 22 und p, 364 in Zasammenhang gebracht. 
**) Vergl. Colli ns 1. c. p. n und p. 499 in Zusammenhang. gebracht. 
'^**) Collins 1. c. p. 23 Pind p. 518. Hieron müsaten streng genommen 
die Frühgeburten npch ausgeschieden werden, die grösstentheils dem 
kürzern Geburtsverlauf an^imfallen, da sie den Wehen ein geringes 
Hinderniss entgegensetzen, — wobei denn die Resultate noch gün- 
stiger für Sim pson's Ansicht sprechen w.(^Fd^n. • . 



tn 

während 4— 6 StundengeborDen3875Kin4ern starben 68 d.h. VM 

7— 12 » . 167t » » 89 » 1:4S 

* 18—24 » » 508 »» 11 » 1:46 

» 85-36 » » 184 » » 7 » 1:19 

fiber 86 » » 180 » » 6 » 1:88 

oder wenn • man wegen Kleinheit der letzten Zahlen die nber 84 

Stunden dauernden Geburten zusammenzählt, so ergibt sieh 

fiber 84 » » 766 » >^ 88 » 1:88. 

An Puerperalfieber erkrankten während der genannten Zeit 
84 Mfitter, bei denen die Dauer der Geburt angegeben war. 
Von den während 
1 Stunde Entbundenen 3537 erkrankten 13, d. h. 1 v. 878 
8 — 3 * » 6000 » 

4— 6 » » 3875 » 

7—18 » » 167« 

13—24 » » 508 » 

über 84 » » 864 » 

Die Geneigtheit zu den genannten Erkrankungen nahm also 
gleichfalls mit der Dauer der Geburt zu — mit der jedenfalls höchst 
merkwürdigen Ausnahme der letzten Cathegorien *). 

Aus den gegebenen Daten geht hervor, dass im Allgemeinen 
die Geburt ffir Mutter und Kind um so grössere Gefahren bringt, 
je länger sie dauert. Hieran schliesst sich die practische Regel, 
Operationen, die wirklich angezeigt sind, nie langer, 
als unumgänglich nothwendig ist , aufzuschieben. 

So wahr nun auch der Ausspruch Simpson*s ist, und so 
wichtig dieser Lehrsatz sein muss, so wurden sich die Resultate 
doch noch viel augenscheinlicher zu seinen Gunsten herausstellen, 
wenn er zwischen dem ersten Zeiträume der Geburt und dem letz- 
tern unterschieden hätte. Gewiss leidet mit vergleichsweise weni- 
ger Ausnahmen die Mutter und besonders das Kind keinen Schaden, 
wenn die Zeit zur völligen Erweiterung des Muttermundes auch noch 
so lange dauert, erst von da an beginnt der eigentliche Geburtsme>* 
chanismus, nun werden die Weben stärker und nehmen die Kräfte 
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*) C 1 li ns 1. c. p. 385, zn vergleichen mit p. ii. 



Aer Mutter mehr in Anspnielt während sie anderseits den Kreislanf 
des Kindes bedeutend durch Cempression steren und so sein Ab- 
steiten veranlassen Itönnen — eben so werden die Verwundungen 
in der Scheide erst jetzt zugefügt. Durch diese Betrachtungen ge- 
frttet, zieht man bei uns die ganze Zeit vom Beginne der ersten 
Wehen bis zur völligen Eröffnung des Muttermundes gar nicht in 
die Rechnung der Geburtsdauer und zählt die Zeit erst von diesem 
Wklftigen Momente an , — während man bei den englischen Ge- 
burtshelfern,*) die nur im Allgemeinen von der Geburtsdauer spre- 
chen, nie weiss, wann die Verzögerung derselben eigentlich Statt 
gehabt, und wodurch sie bedingt worden sei. 



Auch ein neues geburtshnlfliches Instrument (wir glauben nicht 
nothwendig zu haben, hier besonders von Simpson's Uterussonde 
za sprechen , da dieselbe jetzt überall bekannt ist , und verweisen 
apf Edinb. Monthly Jour. July 1843 , wo ihrer zuerst Erwähnung 
geschieht) hat S i m p s o n angegeben : den sogenannten geburtshulf- 
lichen Luftzieh er (Air-Tractor'*'^). Derselbe besteht aus einer 
Luftpumpe von ungefähr 1%— 8 Zoll Länge, in der ein doppelklappiges 
Piston sich befindet , und an deren unterm Ende ein Schälchen von 
% Zoll Tiefe und 1% Zoll Breite angeheftet ist. Hierüber ist ein 
zweites Schälchen aus vulcanisirtem Kautschuk angebracht, das 
das Ende des früheren um 6 oder 8 Linien überragt. Das innere 
Schäfchen ist mit einer weit durchlöcherten Platte aus Kupfer be- 
deckt, das seinerseits ein Stück dünnen Schwammes, Flanell oder 
dergl. trägt um die Schädelhaut des Jündes zu schützen und zu 
verhindern, dass dieselbe nicht in den luftleeren Raum hinein- 
gezogen werde. Ein Instrument von der angegebenen Construction 
hebt, wenn es an die Hohlhand angepumpt wird, leicht 30— 40 Pfund. 

Die Idee S i ro p s o n*s gründete sich darauf , dass zwei Körper 
durch die äussere Luft fest aneinander gepresst werden, sobald die 



'^) Nur Churchill, M'C ti n t o ck und H t r d y machen hierauf zum 

Theile aufmerksam 
*'*) Monthly Journal of Medicat Science, Febr. 1849. p. 556. und March 
18^9. p, 618. 
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zwischen ihnen liegende Luffsclueiite iwggepiimpt wird. So sehloss 
er weiter, mfisste das Instrument, das innerhalb der Gescblechts- 
theile der Mutter angebracht würde, nach einigem Pumpen im Stande 
•ein, den Kopf des Kkides mit solcher Kraft zu fassen, dass man 
dergestalt die ^angenoperation ersetzen könnte. 

Gelänge diess, so hätte das Instrument viele Vorzuge voraus: 
von Verwundungen der mutterlichen Theile könnte nicht die Rede 
sein, dasselbe würde so wenig Raum brauchen , und der Art ange- 
legt werden, dass von Verengerung der Beckendurchmesser durch 
dasselbe nichts zu befürchten stände ; der Luffzieher könnte selbst 
in jenen Fällen angewendet werden, wo der Muttermund noch nicht 
vollends verstrichen wäre, und könnte gerade durch das langsame 
Herabziehen des Kindskopfes auf das sanfteste erweitert werden ; 
endlich würden die Quetschungen und Eindrucke, die bisweilen nach 
der Zangenoperation am Kindesscbädel sichtbar sind , insoferne sie 
von der Zange und nicht vom Promontorium herstammen, nicht mehr 
vorkommen. Simpson meint übrigens , dass das Instrument , auf 
dessen Construction er nach eigenem Gestandnisse durch eine Stelle 
in Dr. N. Arnotfs Werke On Physics (p. 636) verfiel, mannig- 
facher Verbesserung bedürftig, aber auch fähig sei. 

Bei der jetzigen Form des Instnimentes ist die Anlegung nicht 
ohne Schwierigkeit, da die die Luftpumpe umgebende Haube der 
Einführung ein Hinderniss darbietet, man mag sie umlegen oder 
nicht ; ein fernerer Uebelstand ist das häufige Abgleiten« und zwar 
um so mehr, als das jedesmalige Einführen durchaus nicht weniger 
schmerzhaft ist, als das der Zange. Bekanntlich muss der Kopf, wenn 
er bei Anlegung des Instrumentes hoch stand, während seines Durch- 
ganges durch das Becken nicht nur seine Lage , sondern auch seine 
Stellang ändern, was aber das Instrument nichts weniger als begünstigt. 

Nach all dem Gesagten dürfte bei der jetzigen Gestaltung des 
»Lufteiehers« nur dann etwas von ihm zu erwarten sein, wenn 
der Kopf schon ganz tief im Beckenausgange stände und eine mas- 
sige Nachhülfe wnnsehenswerth erschiene *) 



*) Vergl. Scanzonfs Lehrb. der Geburtsh. III. Band. 1. Abth. p. 
9U. - und A. F. Hohl in der Neuen Zeitscbr. für Gebartsk. XXVII. 
3. Heft. 1850. p. 305. 



Simpson fflhrte in die Pmii Pesearfen ein, de tob Kn- 
gelform sind and tun Theile aus medicamenlftwi Stofleo besMen. 
Dr. Stafford Lee, Dr. Oldham ron London and mehrere an- 
dere AHEle adoptirten sie in ihrer Praxis. Wflhrend die bisher oft 
angewendeten Stoffe, die gegen Krankheiten des Cerrix nterl «hd 
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In SinpBon'a Hags sah ich meral eine aoa Anerika Dach 
England verpflaoile Vorrichtung, die mir der weitesten Verbreitung 
wertb Bcbeinl. An der DmIib des Zimmen wird 
ein Haken (a) befestigt, der mit einer star- 
ken elastiaofaen Scfannr (b) in Verbtndnnf 
st^t , die nach verschiedenen Hichtongren (c) 
hin aDBlBnft, nm an einen festen Rahmen (d) 
la endigen. Das Kind, dem man durch den 
Apparat die ai^enehmste und xulräglichste Alt 
der Bewegung verschaffen kann , sitzt auf 
einem festen, breiten Bande, des' die Glieder 
nicht in Mindesten in ihren freien Bewegun- 
gen beirren darf nnd an die Kleider des Kin- 
des befestigt ist. Von versehiedeneu Stellen 
der Kleidungsstücke nnd des angegebenen Ban- 
des gehen nun gleichfalls elastische Schnüre 
k^ (0 zu dem oben erwähnten Rahmen. Es geht 
theils aus den vorstehenden Zeilen, theils ans 
j-f der beigefügten Zeichnung von selbst hervor, 
dass das Kind, wenn man von dcrVorriehtunf 
Gebrauch macht , an einer elastischen Scfannr 
dergestalt aufgehangen ist, dass es gana freie 
Bewegung machen kann , zu welcher es Übri- 
gens durch die stete Lageverlnderung nnauf- 
hörlicb eufgefordert wird. Der Nutzen hievon 
ist augenfällig; den Rindern bereitet die dnrcb 
das leiseste Bücken verlnderte Stellung unge- 
' mein viel Spaes, — unversehens werden sie 
£u fleissigen Bewegungen veranlasst — und ea ist kann nfiglitA, 
die Kinder auf eine iweckmäsaige , ihnen angeBchmere md ninto" 
gefährliche Art den Tag hinbringen zu Isssen. Wohl ist hiebei im 
Auge zu halten, dass die Kinder von dem Augenblicke an, wo sie 
in der Vorricblang sitzen , ohne alle Gefahr auf kurze Zeit sich 
selbst überlassen bleiben können, da sie ihre Lage nur so weit ver- 
indern können, als man diess im Vorhinein zu bestimmen im Slandeist. 
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der Vagina gerühmt werden, t. B. NHras argenti, Kali eanstieum 
odtr %e\tM die Iiqectionen nur eine knnfe Zeit mit den inrankhaf- 
ten Stellen in Beruhmng bleiben , haben die oben genannten Pes** 
sarien den grossen Vortheil, dass die uleerirten oder indnrirtes 
Theile mit den Heilstoffen bestandig in Oentact sind und so 
dnreb Wochen erhalten bleiben können. Zugleich verhüten sie die 
Beruhrang der gesunden Stellen mit den kranken, was, wie wir 
wissen, oft vom entschiedenstem Nutzen ist. Diese Pessariea sind 
von der Grösse einer Wallnuss , können leicht durch die Kranken 
angelegt und nach etwa S4 Stunden gewechselt werden. 

Die Zusammensetzung der von Simpson am häufigsten ge- 
brauchten Pessarien ist: 

1. Oxydi Zinci drachm. unam. Cerae albae dr. unam. Axungiae 
dr. sex. Misoe et divido in pessos quatnor. 

2. Ae. Plumbi dr. semis. Cerae alb. dr. unam et semis. Axung. dr. sex« 
8. Ung. Hydr. fort. dr. duas. Cerae alb. dr. duas. Axung. unc. semiac 

4. Jodidi Plumbi scrup. unum. Cerae flavae scrup. quinque. Axung. 
dr. sex. 

5. Tanninae scrup. duos. Cerae alb. scrup. quinque. Axung. dr. sex. 

6. Sulph. Aluminis dr. nüam. Pulv. Catechu dr. unam. Cerae flavae 
dr. unam. Axungiae dr. quinque et semis. 

7. Bxtr. Belladonnae scrup. duos. Cerae flavae dr. unam et semis. 
Axungiae dr. sex. 

Nachdem diese Medicamente die gehörige Form erhalten ha^ 
ben, werden sie gewöhnlich mit etwas Wachs und Resina uber^ 
kleidet. UngefBhr eine Unce von diesen Stoffen genügt für vier 
Kugeln. (Monthly Journal June 1848, p. 887.) 

In Fällen von Geschwülsten, die lose sind und oft dadurch 
sehr lästig werden, dass sie so häufig Platz weehseli^-^äth Simp- 
son Gfirtel von Gemsen- oder Lammshaut zu tragen, die vorne 
einen Falz bilden, um die Gesehwulst fest zu halten. Um das Rut- 
schen dieser Binde zu verhüten, lässt Simpson den Gürtel mit 
einem Theile Empl. adhaesiv. und zweien von Empl. saponat. be- 
streichen. Auch wenn die Patientinnen daran litten, dass die Unterleibs- 
wände sehr schlaff, der Rnekgrath ohne Festigkeit war, rieth Simp- 
son zum Tragen von derlei Gürteln, worauf sie nicht selten Bewe- 
gungen machen konnten, die ihnen früher versagt waren, (eodem loco.) 



Uubir;i^ hat 4m tnifigai Vtmg bis jHzt, §• viel Bir 
Maiat. aisschiirsslieh Znge riier g c wiawa lit tm TMtiif fe- 
«lesftt n scia. die sich aber ia seioea Maven aehaa secfcflani ereigaet 
hat aad grcssteatheils, aber aicht iBaer, Sehwaagere betraf. 

Es besteht dieses aeae, barbarische Mittel daria, aHttelst eim 
Passtrittes ader ia aadera Fäüea aittdst daes staa^fea Werir- 
lei^es eiae solche Venraadaag der wcAKchea Geschleehtstheile 
berbeizafihrea, dass VerMataag fsigL Oeker diess sali ia zweiFil- 
lea eiae derlei Blataag, die dea Ted za PUge hatte, spaatM da- 
getretea seia *). Prigeades ist die geanierfi laflihraag des De- 
findes ia eiaem Palle, dea das Maathly Janraal af Medical Srien- 
ee ^) nittheilt: 

»Die Geaitaliea warea aass vaai Bhtfe, dass das Hemd in 
gressem Umfange beschaiotzte. Die liake grosse Sehaariippe war 
ma das 3-4fache ver g ri acert , die rechte sawahl aaehDinfiag als 
Aassehea nonaal. Die Biageweide sahea gesaad aas« dach waren 
sie aad besoaders die Leber gaaz Uadeer. Der Utcras eatUelt 
eisen 7— Smonatlichen Fotas aad bot keine Stractanreriaderaa- 
gea dar. Eia Schaitt in die v ergiiasc rte Sdianlippe vagU ihre 
Sabstaaz aiit Serum aad eoagolirtem Blate iailtrirt Aa ihrer In- 
nenfläche war eine kleine Steile voa der Schleimhaat enttdeidet. 
Wean man die Labia aas einaader zog aad die Nymphea etwas 
zaruek druckte, so erblickte man unmittelbar aa der liakea Sdte 
der HamrihreamaBduBg eiae unebene (gerisseae, ragged) Wände, 
▼aa beiliufig *« Zoll Linge, \\ Zoll Breite aad * « ZoH Hefe. 
Es war ganz leicht die Spitze des Zc^fingers in die Wände ein- 
zubriogen, der sich hierauf in einer Uihle Ton rid bedeutende- 
rem Uaüaage bewegen Hess« als die iassere Oefauag andeatete. 
Sowohl aa dea Waadungea der gesdiildertea Hohle ab aa den be - 
aaehbarten Gebilden faad ama eiaegeriage Me^e coagaürtea Blutes. 

Ausserdem sah maa eine grosse Menge CoatasioMa ilterea 
aad aeaer» Gepr%es an Ober- und Uateigliedera. Kior ccchja m 



fj VcrgL Kiwifeh, Krukh. des wdhL Geockledits. S. Aoi. IL Band, 
puSOfc. 

-^i^f /M07Mi eie. farSqfiemker 18%S, p. ISS, vergl. aoch dasselbe 
4 Febr. ISM, p. IS«. 
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sirte Stelle von bedeutendem Umfange war auch naifli links etwas 
ober dem Nabel zu sehen. 

Mit Ausnahme einer kleinen ecehymosirfen Stelle am äussern 
linken Augenwinkel war am Schädel niehts Ungewohnliebes aufge«* 
fHlkn. Zog man aber die Sehädeldecke weg, s<k sah man an der In- 
nern Wand derselben zwei eeehymosirte Stellen, deren erste, von 
runder Form und der Grösse von ungefähr einem halben Krontha- 
1er, am Vorderkopfe aufsass, — die zweite, von unregelmässiger 
Gestalt und viel bedeutenderem Umfange, dem Hinterbaupte enC- 
spracb. — Unter der Araehnoidea war eine seröse Ausschwitzoig 
von strohgelber Färbung, die besonders an der hintern Hemisphäre 
sehr reichlich war. Die Venen, Sinusse und die Substanz des Ge- 
hirnes waren fast ganz blutleer. 

Die Verstorbene war eine Säuferin und ihr Mann (ein Schmied) 
hatte sie sdion öfter misshandelt. 

Die Ansicht der Gerichtsarzte ging dahin , dass dem mitge«* 
theilteu Befunde nach der Tod durch die heftige Blutung aus der 
beschriebenen Wunde und durch die andern Verletzungen (injuries) 
herbeigeführt worden sei.« 



»Eine Reihe von Fällen schienDr. Simpson*) die Frage aufr 
zudringen, ob nicht nach der Entbindung bisweilen Luft in die 
Venen der Mutter eindringe und ob nicht eines der gewöhttllr. 
eben Resultate dieses Ereignisses die Gegenwart eines rotben odei^ 
scharlaehfarbnen Ausschlages auf der Haut sei. 

Nach einer Zwillingsgeburt war heftiger Blutfluss eingetreten« 
während dem der Uterus sich bald zusammenzog, bald wieder nach- 
liess. Als Simpson gerufen wurde, war der Puls sehr schnell, 
doch so schwach, dass er kaum zu fühlen war, der Ausdruck 
des Gesichtes der Mutter war sehr ängstlich und es zeigte sieb 
ein verschwindender (evanescent) seharlaeh rother Ausschlag über 
dem Körper. Wenige Stunden darauf starb die Patientin. 

Kurze Zeit nach dem Tode wurde die Section vorgenommen; 



*) Aus Medical 6c(ence April 1849,1». 707 wörtlich übersetxl. 
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man schritt dazu in solcher Hast, weil man es fär wnnsehens- 
werth hielt, sich nicht der Möglichkeit auszuirtzen, dass etwa 
vorhandene Lnft der Zersetzung zuzuschreiben wäre und Dr. S i m p- 
s n und Dr. Z i e g 1 e r wünschten sehr zu wissen , ob iie wäh- 
rend des Lebens aufgetretenen ungewöhnlichen Erscheinungen etwa 
dem Bintritte von Luft in die Venen ihren Ursprung verdankt bit- 
ten. Um noch sicherer zu gehen, wurde die Section unter Wasser 
vorgenommen. Die untere Hohlvene, besonders aber die Venae ute- 
rinae und hypogastrieae, waren durch schaumiges Blut ausgedehnt 
OBd die Luft warf Blasen auf dem Wasser, wenn eine dieser R<(h- 
ren (tubes) gedifnet wurde. In demselben Zustande befanden sich 
die grossem Venen der Extremitäten. 

Nachträglich machte man einige Nachforschung in der Litera- 
tur jener chirui^schen Operationen am Halse , während welcher 
Luft in die Venen eingedrungen war, um zu sehen , ob in irgend 
einer derselben die oben beschriebenen verschwindenden Flecke 
von scharlachrothem oder rothem Ausschlage bemerkt worden wa- 
ren. In einem Artikel über den Gegenstand in der Cydopedia of 
Practical Medicine spricht Dr. Warren vonBoston von zwei solchen 
Fällen aus seiner eigenen Praxis. Der erste Patient erholte sich, 
nachdem er lange Zeit ausser Bewusstsein (insensible) gewesen 
war. Nach Dr. Warrants Ausdruck »nahm, während er noch 
bewusstlos war, die bleierne Farbe seiner Wangen eine rSthliehe 
Färbung an, worauf das Erschreckende der Symptome sichtlich ab- 
■ahm.« Der zweite Patient starb* Dr. Warren ffihrt an, dass 
während der Zeit , die zwischen dem Eintritte der Luft in die Ve- 
nen und dem Tode verging, »die Entfärbung (livid cohiwr) der Wan- 
gen einer leichten Tunchung (suffusion) von hochroth (vermillion 
red) wich, die aber schnell wieder aufhörte.« 

Gesetzt, dass in obigem Falle der rothe oder scharlachrothe 
Ausschlag dem Eintritte von Luft in die Venen seinen Ursprung 
verdankte, liesse sich das Symptom vielleicht dadurch erklären, 
dass die unmittelbare Vermischung des Blutes mit der eingetre- 
tenen Luft dasselbe in den Capillargefässen oxydirt habe? 

Bald nachdem der oben erzählte Fall sich ereignet hatte, 
wurde Dr. Simpson zu 3 oder 4 Fällen gerufen, wo eine ähn- 
liche Reihe von Symptomen zugegen war, nämlich: grosse Ent- 
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kräftung nach der Geburt, rascher« beinahe nicht mehr fiihibarer 
Puls und Flecke eines wandernden schariachrothen Aussddages 
über den Körper. Alle Patienten starben binnen 8 oder 8 Tagen 
nach der Entbindung. In einem Falle« der noch viel schneller tödt- 
lich endete , indem aber alle fibrigeu Symptome ähnlicher Natnr 
waren , kam es nicht zur Bildung eines Ausschlages. Bloss tan er- 
sten Falle konnte die Section veranstaltet werden. Mehrere dieser 
Fälle hatten als Scarlatina maligna gegolten, eine Krankheit, die 
allen britischen Autoritäten in der Geburtshulfe als ungemein (ex- 
ceedingly) gefährlich (fatal) gilt, die aber vielleicht in mehre- 
ren andern Fällen ffir jene Krankheitsform angesehen worden sein 
mochte, von der hier die Rede ist. 

Setzen wir für einen Augenblick, das Eintreten der Luft in 
die Venen sei wirklich die Ursache der beschriebenen Krankheits- 
form oder der angedeuteten Symptome, so ist es kaum schwierig 
den blossen Mechanismus dieses Eindringens zu verstehen. Chirur- 
gische Pathologen halten gewöhnlich an der Ansicht fest, dass die 
Luft nur dann in offene Venen eingezogen werden (drawn) kann, 
wenn dieselben vom Herzen sehr entfernt sind; aber vielleicht 
kann die Luft in die etwas vom Herzen entfernten Venen dann ge- 
pumpt (forced) werden, wenn zugleich andere Umstände bestehen, 
die einen solchen Eintritt begünstigen. 

Solch* ein Mechanismus existirt aber in dem Uterus gleich 
nach der Geburt. Die innere Oberfläche dieses Organes, besonders 
an jener Stelle, wo früher die Placenta äufsass, enthält eine be^ 
deutende Anzahl von Oeffnungen geborstener Venen. Wenn wir 
nun annehmen , dass einmal Luft in die Gebärmutter kommt , was 
bei den öftern Zusammenziehungen und Erschlaffungen derselben 
nach der Geburt wohl geschehen mag (wie bei den Nachwehen, 
Blutflässen nach der Geburt u. s. w*)« dass ferner während der 
Zusammenziehungen des Uterus das Wiederansstossen der Luft 
durch coagulirtes Blut am Muttermunde oder durch ähnliche Dinge 
mehr verhindert wurde, so wird sie während der hierauf folgen- 
den ContractioB höchst wahrscheinlich in die offenen venösen Ge- 
fässe, die in der umkleidenden (lining) Membran des Uterus lie- 
gen, hineingetrieben werden. Eine Flasche aus Kautschuk nach 
der Form des Uterus gefertigt und mit Röhren, die gleich 



nen sieh nach innen öffnen, wurde anf gleiche Art nach dem 
PrtMipe der Pumpe (force-piimp) wirken, indem sie alle Luft, die 
sie 4urch Aufsaugen oder Einziehen in ilire Höhle aufgenommen 
hatte, durch jene offenen RIHiren senden wurde, vorausgeseM , 
dass ihre Wandungen nach deren ganzlicher Fällung zusammen- 
gepresst und ihr Inhalt verhindert wurde durch den Mund der 
Flasche zu entweidien , wie wir diess am Dterus unter den ge- 
schilderten Bedingungen angenommen haben.« 



Nicht wenig Aufsehen hat Simpson's Vorschlag erregt (der 
übrigens, wie es scheint , ungefähr zur selben Zeit auch voo Rad- 
ford in Manchester gemacht wurde), in Fällen von Placenta 
praevia *) die Placenta in ihrem ganzen Umfange zu lösen und 
zu entfernen , bevor noch die Geburt des Kindes erfolgt ist. 

Veranlassung zu diesem Vorschlage gab die auffallende Erschei- 
nung, dass in mehreren Fällen die Placenta vor dem Kinde ansge- 
stossen wurde , worauf der Blutfluss aufhörte. Simpson forsMe 
diesem Ereignisse nach und es trafen sich 130 Fälle, in denen die 
Placenta vorder Geburt des Kindes abgegangen oder kflnstlich ge- 
löst worden war; von den Muttern starben 10, d. h. 1 Von 18 und 
von 110 solchen Fällen, wo man Nachricht über das Kind einzie- 
hen konnte , war dasselbe 38mal am Leben , d. h. 1 vMi 8 lebte. 
Viel weniger günstig gestaltete sich unstreitig der Erfolg bei der 
fewöbnlichen Praxis wenigstens fSr die Mutter. So verior Lee *^ 
von 68 Muttern 16 , d. h. etwas weniger als] 1 von 4 und nur von 
9 Kindern gibt er an , dass sie lebten. R a m s b o t h iH (8. Aul. 



*) Ich bedauere sehr bei der Besprechang dieses Gegenstandes S i m p« 
f o n's Arbeit nicht vor Augen zn haben. Ei' theille ad^ne Ainicht 
über die Bebandlnng der Placenta praevia in einem »Vemoir« mit, 
das aber schon zur Zeit meiaer Anwesenheit in Edinbnrg vergrif- 
fen war. Seine Ideen sollen fibrigens auch in eine englisebe Mt- 
sehrift übergegangen sein, ich fand aber hierfiber bei Cbarebil I 
und Scanzoni gar kein, bei Ramsbotham (3. Aufl.) ein dl* 
sches Citat, — Die später anzuführendenAeusserongenSimpson's 
evtnahm ich ChurchilPs Werke. 
^ Ohdcai mdwifBOf (% edU. 184S). 
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p. 408. Note) verlor von 44 Muttern 8, d. h. 1 von 5. C ol- 
lin 8 (1. e.) sah von 11 Muttern 2 sterben, nur 6 Kindef wa-» 
ren lebend; unter M*Clintock und Hardy*s (L c.) Bebend- 
lang endeten 3 Fälle unter 8 uglueklieh für die Mutter, bloss 
5 Kinder lebten ; in Wurzburg *} starben 4 Mutter von IS ; — 
besonders gläcklich waren wir an der 2. Gebärklinik **) , wo von 
9 Fällen von Placenta praevia nur 1 einen ungunstigen Ausgang 
für die Mutter hatte, — dagegen kamen nur 4 Kinder lebend 
zur Welt. Prof. Klein ***) zählte unter IS Fällen nur 2 Todes- 
fälle unter den Müttern, 7 Kinder wurden lebend geboren. — Von 
den eben aufgeführten 162 Fällen, die auf die gewöhnliche Art ge- 
leitet wurden, starben somit 36 Mutter, d. h. 1 von 4% — unter den 
von Collins, M*Clintock, Klein und mir angegebenen 43 Ge- 
burten kamen 21 Kinder todt zur Welt, d. h. die Hälfte. 

Bevor wir aber jene Fälle angeben, in denen Simpson die 
genannte Operation vorgenommen wissen will , können wir nicht 
verschweigen, dass Churchill ganz Recht hat, wenn er (1* ^' 
pag. 410) hinsichtlich der von Simpson angeführten statistischen 
Daten darauf aufmerksam macht, wie gross der Unterschied ist, 
ob in einem Falle die Placenta durch die sturmischen Wehen aus- 
gestossen wurde , wobei die Uteruswandungen im Allgemeinen und 
mehr oder weniger auch der Cervix kräftig zusammengezogen wer- 
den — oder ob sie durch die Hand des Operateurs gelöst wird, dass 
im ersten Falle auch die durch natürliche Anstrengung der Wehen 
erfolgende Geburt nicht lange auf sich wird warten lassen, währeitt 
dieses günstige Breigniss im zweiten Falle gewiss nicht so bald ein- 
treten wird« so dass dann nicht selten noch eine zweite Operation 
zur Vollendung der Geburt nöthig werden dürfte. 

Simpson hat in der oben angegebenen Zahl der Fälle von 
Placenta praevia nicht unterschieden, ob die Lösung des Mutter- 



'^) Ho ff mann, in Nene Zeitsehr. der Geburtskunde XXI. Bd., 8. Heft, 

p. 947. 
**) Meine »geburlshülfl. Praxis« etc. p. 156. 

***) Medicinische Jahrbficher des österr. Kaiserstaates, neueste Folge. 
I. Band 3. und 4. Stück ; lU. Band, k. Stück und Jahrgang 1847 JXd- 
ner u. s. w. 



kuchens auf die eine oder die andere Art vor sieh ging and es 
. durfte sieh ans einer solchen Unterscheidung eine bedeutende Ver- 
schiedenheit des Resultates besonders für das Kindesleben heraus- 
stellen, das sicher jedesmal geopfert ist, wenn die Gebart nach 
Entfernung der Placenta sieh im Geringsten verzögert. 

Die Falle, in denen Simpson die Operation für yortbeil- 
'haft halt, sind folgende: »Wenn die Blutung so heftig ist, dass 
einerseits die Nothwendigkeit des Einschreitens ausser allen Zwei- 
fel gesetzt ist, mildere Mittel , z. B. das Sprengen der Eihäute, 
entweder nichts helfen oder unausfährbar sind , — die Wendung 
hingegen wegen Unnaehgiebigkeit des Muttermundes oder BeekoH 
enge noch unmöglich ist — oder wenn wir wegen der berorste- 
henden Geburt eines unreifen, nicht lebensfähigen oder wohl gar 
schon abgestorbenen Kindes die Ausffihrung einer für die Matter 
gefährlichen Operation um so mehr zu vermeiden wünschen. So- 
mit, fährt Simpson fort, »glaube ich, dass die Unterdrfiekung 
des Blutflusses durch das gänzliche Abtrennen der Placenta in sol* 
eben Fällen von heftiger Blutung am Platze sdn wird, wo inr 
Muttermund klein oder unnachgiebig ist, daher die Wendong nicht 
mit Sicherheit für die Mutter unternommen werden kann, daher 
bei den meisten Erstgebärenden (?) , in vielen Fällen , in denen , 
wie diess so oft sich ereignet, Placenta praevia zugegen ist und 
die Geburt in früher Schwangerschaftszeit und bei noch «^nidit- cnl- 
ii^ickeltem Cervix uteri beginnt, besonders daher, wenn diess vor 
iem 7. Schwangersdiaftsmonate sidi ereignet ; wenn die Gebir- 
mutter zu fest zusammengezogen ist, um die Wendung zu gestat- 
ten; wenn das Bedcen oder die weichen Geschlechtstheile dureh 
Verbildungen verengt sind ; wenn das Kind todt, unreif oder nicht 
lebensfähig ist oder die Mutter eine solche Erschöpfung befallen 
hat, dass es nicht thunlich ist, dieselbe, ohne unmittelbare Lebens- 
gefahr, den Gefahren und der nervösen Erschätterung (shock) der 
Wendung oder der erzwungenen Geburt (forcible delivery of the 
Child) auszusetzen.— Simpson verwahrt sich noch besonders ge- 
gen einen Irrthum, der bei Ausffihrung seines Vorschlages began- 
gen wurde. Ausserdem, dass man nämlich die. Placenta abgelost 
und entfernt hat , ist man sogleich darauf zur Entfernung des Bu- 
des geschritten. Simpson will aber die Ausstossung derPlaeenta 



in jenen Fällen « wo der Blatfluss nach der Entfernung der Pla- 
centa stille steht, den Kräften der Natnr überlassen wissen, aus- 
ser wenn das Kind in der Qnerlage sich zur Geburt stellen od^r 
was immer für eine Complication eintreten sollte, die an und fOr 
sich die Operation anzeigen wärde. Die Placenta und das Kind ent- 
fernen zu wollen, hiesse nach Simpson freiwillig einer zwei- 
fachen , statt einer einfachen Operation sammt ihren Gefahren steh 
aussetzen.« 

' Wir müssen , wenn wir in irgend eine Besprechung des Vor- 
schlages von Simpson eingehen wollen, dieThatsache als fest- 
gestellt annehmen, dass der Blutfluss aufhört, so wie die Pla- 
centa in ihrem ganzen Umfange abgelost und entfernt ist ; denn der- 
jenige, für den diess nicht ausser allen Zweifel gesetzt ist, wurde 
sich gewiss nicht zu einer Operation entschliessen , die ihm, ge- 
ring gesagt, nutzlos erscheinen muss und die noch uberdiess in 
einem Augenblicke unternommen wird, wo doch alles zur Eile 
drängt. Hingegen haben wir so lange kein Recht, die von Simp- 
son hingestellte Thatsache als solche für falsch zu erklären, bis 
wir nicht Fälle anführen können, wo selbst nach dem Abgange 
oder nach der künstlichen Entfernung dss Mutterkuchens die Blu- 
tung fortdauerte. Aber selbst diese gluckliche Wendung der Dinge 
als unzweifelhaft festgestellt, dürfen wir doch nicht ausser Acht las- 
sen, dass nach der allergrossten Wahrscheinlichkeit das Leben des 
Kindes verloren ist, wenn nach der gelösten Veii)indung zwi- 
schen Mutter und Kind die Geburt nicht alsbald vor sich geht. 

Wenn wir diese Anhaltspunkte im Auge behalten , so werden 
wir (unter immerwährender Voraussetzung der Richtigkeit von 
S i m p s n's Angabe) die Lösung und Entfernung der Placenta vor- 
zunehmen haben, a) wenn das Kind todt oder nicht lebensfähig ist 
und der Blatiuss eine irgend grössere Heftigkeit erreicht hat 
b) Wenn selbst bei lebensfähigem und sicher lebendem Kinde der 
Blutfluss so heftig wird, dass dadurch das Leben der Mutter un- 
mittelbar bedroht wird. — Wir wurden in einem solchen Falle noch 
weniger Bedenken tragen das Leben des Kindes der Möglichkeit der 
Rettung der Mutter anfEUopfem, als wir in einer firuhern Streit- 
frage uns für die Perforation gegen den von andern vorgezogenen 
Kaiserschnitt eiklärten, weil bei einem sehr heftigen Bhitfluss ohne* 

A r n e t b, Aber d. Stand d.Gebartsb. in Frankreicb. -19 
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hin das Leben des Kindes fast unzweifelhaft verloren geht. Doeh 
wäre andererseits bei Schätzung der Gefahr des Blntflusses nicht 
bloss auf die Grösse des Verlustes , sondern besonders auf die Er- 
scheinungen zu sehen, die der Blutabgang hervorbringt, da viel- 
fache Erfahrung gezeigt hat, dass eine gleich starlce Hämorrhagie 
bei einer Mutter fast ohne Einwirkung auf ihre Gesundheit vorfiber- 
geht, während er eine andere Frau dem Tode nahe fuhren und auf 
lange Jahre ihre Gesundheit untergraben kann. 

In den genannten wenigen Fällen würden wir uns zur Losung 
der Placenta vor der Geburt entschliessen , wenn der Muttermund 
so weit geöffnet wäre , dass die Einfuhrung wenigstens der halben 
Hand gestattet wäre. Sobald aber der Muttermund noch ganz klein 
ist und nicht ungemein leicht eröffnet werden kann, wurden wir 
den Tampon einbringen und zwar wurden wir die Blase, die durch 
eingespritztes Wasser auf einen bedeutenden Grad des Umfanges 
gebracht worden wäre , allen übrigen sonst in Gebrauch gezogenen 
Mitteln der Tamponnade vorziehen. 



DerFleiss und dieVielseitigkeitSimpson^s ergeben sich schon 
aus den bisher besprochenen Aufsätzen, denen wir aber, um das Ver^ 
zeichniss nur halbweg vollständig zu machen, noch beisetzen müssen : 

1. Antiquarian Notices of Leprosy and Lepi^r Ho- 
spital s in Scotland and England (Edinb. Med. and Snrg. Journal. 
N. 150. 151.) 

S. Edinburgh Graduation Address for 1842, on the 
eonduct aind duties of young Physicians. (Wohl eine der besten und 
lesbarsten Abhandlungen über ärztliche Pflichten, die verdiente 
überall verbreitet zu werden. Unter andern Punkten , die er seinen 
jungen Freunden ans Herz legt , berührt er besonders einen , der 
nur zn oft ausser Acht gelassen wird , der aber nichtsdestoweni- 
ger von der höchsten Wichtigkeit ffir's ganze Leben ist und dem 
gerade Simpson seine schönsten Triumphe verdankt, nämlich: 
die erworbene Gewohnheit alle seine Gedanken mit voller Macht 
für jeden Augenblick nur auf Einen Gegenstand zu lenken. So pa- 
radox es klingt, so kann man doch unmöglich anders, als dorch 
eine derartige scheinbare Einseitigkeit einem Gegenstande die ver- 
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schiedensteQ Seiten abgewinnen ond so wird es möglich Begriffe 
zu berichtigen , die von den ausgezeichnetsten Männern der Wis- 
senschaft angenommen wurden und in tausendfach mit Talent be- 
arbeiteten Gegenständen dennoch bisher Uebersehenes zu Tage zu 
fordern. — Denen, die mit Simpson als Mensch und als Denker 
näher bekannt zu werden wünschen , und er verdient es, dass man 
darnach trachtet, empfehlen wir diese kleine Ansprache. Man ge- 
winnt den Mann lieb, indem man diese Zeilen liest.) 

3. Some remarks on the yalue and necessity of the nn- 
merical or Statistical method ofinquiryasappliedtovarioos 
qnestions in operative Surgery. (aus Monthly Journal Novemb. 1847.) 

4. Gase of Amputation of the Neck of the Womb, 
fallowed by Pregnancy, with Remarks on the Pa- 
thology and radical Treatment of the Canliflower 
Excrescence from the Os uteri. (Edinb. Med. and Surg. 
Journ. N. 146.) Simpson hält das Blumenkohlgewächs darum nicht 
für carcinomatoser Natur, weil es bisweilen schon im SO. Lebens- 
jahre vorkommt, — weil es an der Leiche oder nach Anwendung 
einer Ligatur zusammenschrumpft und fast gänzlich verschwindet, 
— weil es häufig ungemein langsam wächst, — weil der bekannte 
Entzfindungs- und Verflussigungsprocess, der sonst in der Umgebung 
von carcinomatösen Geschwulsten eintritt, hier, wie es scheine, 
fehlt, — weil es (s. Sir CM. Clarke on the Diseases of fema- 
les Vol. n. p. 105 und 108) in wenigen Fällen gelang durch die 
Anwendung von Atzmitteln dergleichen Geschwulste zu verklei- 
nern, ja selbst sie gänzlich zu entfernen. In dem in voriiegender 
Schrift beschriebenen Falle, in welchem die Operation so leicht ver- 
tragen wurde , dass die Operirte nie krank darnach war, begnügte 
sich Simpson nicht damit, das krankhafte Gebilde zu entfernen, 
sondern er amputirte den ganzen Cervix Uteri, was auch in meh- 
reren von ihm angefOhrten Fällen von Colombat de Tlsire, 
Boivin und Dugis und von Duparcque mit dem gfinstigsten 
Erfolge geschah. — Aus einer späteren Mittheilung (Monthly Journ. 
Dec. 1846) erfahren wir, dass die oben erwähnte Patientin Simp« 
son*s sich fortwährend wohl befand — 6 Jahre nach der Opera- 
tion — und seitdem 3 Kinder geboren und gestillt hat. — Die 
Excision des Cervix Uteri wurde darauf noch bei zwei Frauen yöb 
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Simpson vorgenommeD, die Patientionen waren stark herabge- 
koomen; einmal wies die losgetrennte Partie die Structor von 
Careinoma faseiculatum Mülleri dar, — die Patientin erholte sich 
so schnell, dass sie 14 Tage nach der Operation schon in den 
Garten gebracht werden konnte, zur 3. Monatsfrist kehrten die 
Regeln, freilich nicht ohne Beschwerden, zurück. Simpson sah sie ein 
Jahr darauf und fand sie blühend und voll aussehend. Drei Jahre, 
nachdem die Operation vorgenonmien war, erhielt er sehr günstige 
Berichte über ihr Befinden. ~ Der letzte Fall, in dem Simpson die 
Amputation desCervix vornahm, betraf ein Carcinoma reticulare; die 
Patientin erfreute sich nach der Operation einer vergleichsweise 
besseren Gesundheit, doch zeigte sich 8 Monate darauf das Uebel 
wieder «nd endete nach 14 Monaten das Leben der Kranken. 

Bei diesen Operationen wurde die Patientin jedesmal auf das 
Gesicht gelegt, die Vaginalportion mit einem Vulsellum so hoch als 
moglieh gefasst und langsam bis vor die Geschlechtstheile gezo- 
gen, sodann mittels einer starken Schere mit einem Zuge über 
dem Vulsellum abgetragen. Die Schere verdient desshalb den 
Vorzug, vor dem Messer , weil bei der starken Zusammenziehung 
dieser Theile der Schnitt mit demselben nie so gleich ausfallen 
wurde« dass man sicher sein könnte, alle kranken Gewebetheile 
entfornt zu haben. Der Schnitt von ruck- nach vorwärts ist we- 
gen des Laufes des Bauchfelles vorzuziehen. — Simpson halt 
die Operation für angeseigt : a) bei grosser Hypertrophie der Schei- 
denportion — Simpson hat zwei solche glücklich endende Fälle 
aufzuweisen, b) Wenn das sogenannte Corroding ulcer (phagadäni- 
sche Geschwür), das mit dem Lupus identisch sein soll, sich auf 
die Muttermundlippen beschränkt, c) Bei genau circumscripten Fäl- 
len von Carcinoma, wo hie und da doch durch die Operation viel- 
leiebt noch Hülfe geschafft werden könnte (was freilich nur zu 
hoffen stehe , wenn die Krankheit noch sehr neuen Datums sei und 
ausschliesslich die Muttermundiippen betrifft). 

5« In dem Aufsatze: »Ueber die Natur der biswei- 
len bei Dysmenorrhöen ausgestossenen Membran« 
(l^Nftthly Journ. Sept 1846) bemüht sich Simpson aus denStrncturver- 
Mttnissen dieser Haut, die er mit der Decidnabildung vergleicht, 

thun, dass es die wahre Schleimhaut des Uterus sei , die im 



hypertrophischen Zustande ausgestossen werde, womit auch K i w i s a h 
(Krankheiten des weiblichen Geschlechtes 9. AbA. I. p. 4tO) Mb- 
verstanden ist. 

6. Hinsichtlich »des Einflusses des Galvanismvs 
auf die Thätigkeit des Uterus während d«r Wehen« 
(Monfhly Journal Juli 1846) war Simpson nicht glucklieher als seine 
Vorgänger ; in den Beispielen der Anwendung deis Bleetro-MagMäa^ 
mus« die wir aus seinem Aufsatze kennen lernen , war kein deutli-* 
eher Einfluss auf die Wehen wahrzunehmen. 

7. Simpson, fussend auf der Erfahrung von Dr. Josej^h 
Clarke in Dublin, dass der Umfang des Kopfes bei neugebomen 
Knaben um V^" Zoll grösser als der von neugebomen Mädchen '^) ist, 
weist in einem Aufsatze (Memoir on the sex of the Child as a 
Cause of Difficulty and Danger in Parturition. Edinb. Journ. Vol. 10t. 
pag. 387) auf die verhältnissmässig grössere Gefahr hin , die Mut- 
ter bei und nach der Geburt von Knaben zu fiberstehen haben und 
dass mehr neugeborne Knaben nach der Geburt sterben. Er zeigt 
aus Co Hins* Erfahrungen und den Ausweisen des Reiehs-Re^ 
strators, dass dieser Umstand in der Frist vom 1. Juli 1837 bis zum 
Jahre 1848 zwischen 3000 und 4000 Mfitter und 46,000 bis 47,000 
Kinder als Opfer gefordert habe, die nicht gestorben wären, wenn 
alle Kinder Mädchen gewesen wären. 

8. Folgende Artikel in Tweedies Library of Medicine. Vol. IV. 
London 1840. Inflammation of the Uterus— Polypus — CauliflowerEx* 
crescence — Carcinoma — Corroding Ulcer — Other moii)id dege- 
nerations of the structure of the Uterus — Inflammation of the 
Ovary — Dropsy of the Ovary — Structural Diseases of the Ovary — 
sind aus Si m p so n's Feder. 

9. Simpson weist in einem Aufsatze (on the alleged Infecun* 
dity of Females bom co-twins with Males. Edinb. Med. and Surg. 
Journ. Nr. 158) nach, dass die häufig verbreitete Ansicht, dass 
Zwillinge, von denen der eine dem männlichen, der an- 
dere dem weibliehen Geschleehte angehäre, un- 
fruchtbar seien, insReich der Vorn rth eile gehöre und dass es 



*) A Short Sketch oftheLife anäWritinffs ofthe UUe J. Clarke. etc. 
byDr. A. Coltine. Lmäm ISIS, f. 1%. 
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sich durch genaue statistische Behelfe nachweisen lasse , dass die 
Zahl der von den in Rede stehenden Personen gebornen Kinder ver- 
haltnissmässig genau so gross sei, als die sonst durchschnittlich auf 
dnen Vater und eine Mutter fallenden Zeugungen. 

10. Aehnlidikeit zwischen dem Puerperalfieber und jenen 
Erscheinungen, die nach grossen chirurgischen Operationen 
eiAzutreten pflegen. (On the Analogy between Puerperal and Surgi- 
eal Fever. Edinb. Journal Nov. 1850.) 

IJ. Die letzte aus Simpson^s Feder erschienene Abhandlung 
sucht eine Antwort auf die selbst aufgeworfene Frage , ob bei den 
rSmisehen Heeren Aerzte angestellt gewesen seien. (Was the Ro- 
man Army provided with any medical officers? Edinb. 1851.) Die 
Frage wird mit Berufung auf mehrere classische Stellen und einige 
Denksteine bcijahL 

Nachdem wir uns so viel und so lange mit Simpson und sei- 
nen Arbeiten beschäftigt und gesehen haben, wie vielerlei Anre- 
gung ihm Chirurgie , Geburtshülfe und Gynäkologie verdanken , so 
wird man sich wohl wundem, zu hören, dass dieser Mann das 
40. Lebensjahr noch nicht überschritten hat. Wie viel ist bei seiner 
ungemeinen Thätigkeit und seinem scharfen Auge von ihm für un- 
sere Kunst und Wissenschaft noch zu hoffen. 

Bevor wir aber ganz von Simpson Abschied nehmen — hof- 
fentlich nicht auf lange , denn wir hoffen , ihm wenigstens im ge- 
schriebenen Worte nächstens und oft wieder zu begegnen — müs- 
sen wir ihm noch in den Lehrsaal folgen. Wir finden da vor Allem 
eine ungemein grosse Masse von Präparaten , Abgüssen und Zeich- 
nungen , — denn S. liebt es, so oft als nur möglich den Zuhörern 
das zu zeigen , wovon er spricht. Wie sehr das Verständniss , die 
Aufluerksamkeit und das im Gedächtniss - Behalten hierdurch ge- 
winnt , ist kaum nothig zu erwähnen. Auch werfe man mir nicht 
dn, dergleichen sei recht gut an einem kleinen Institute, doch über- 
flüssig an einer grossen Anstalt, wo auch die im Ganzen ungewöhn- 
lichen Ereignisse keine Seltenheit mehr sind. Es gibt viele geburts- 
hulfliche Vorkommnisse, die denn doch. Gottlob! selbst im gross- 
artigsten Institute der Welt noch immer sparsam vorkommen , und 
nur selten trifft es sich, selbst bei recht häufig zur Beobachtung 
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kommenden, dass gerade auf der Klinik ein Beispiel vorhanden, 
wenn der betreffende Gegenstand zur Verhandlung kommt ; dooh 
wenn wir auch annehmen, dass der Lehrer ausschliessend die vorlie- 
genden Fälle besprechen wollte , so weiss man nur zu gut , wie 
sehnell sich hier Alles verändert , während man im Bilde Müsse und 
Ztit genug hat, den Vorgang zu erläutern ; so wahr ist es , dass 
auch im zu besprechenden Falle nie eines das andere vollkommen 
ersetzt Simpson tritt mit einem Paffere in der Hand ein, auf den 
sich Noten ffir die zu haltende Voriesung befinden. Fast schon wäh- 
rend des Hereinschreitens beginnt er zu sprechen. Sein Vortrag ist 
immer frei , nur selten sieht er während desselben in seine Notra. 
Er wiederholt sich kaum je und vergisst nur höchst selten irgend 
einen Umstand, Beweis genug , wie sorgfältig er sich auf jede Vor- 
lesung vorbereitet. Dieses Verdienst des Fleisses ist um so grösser, 
je beredter sein Vortrag ist, der häufig etwas von jener, ich möchte 
sagen , stürmischen Beredsamkeit hat , die wir in sdnen Aufsätzen 
wiederfinden — und je leichter er daher sein Publicum mit sieh 
f ortreissen wurde , selbst wenn es ihm nicht gefiele , Vorbereitun- 
gen zu machen. Bei seiner ungemeinen Beweglichkeit wäre es ihm 
ganz unmöglich , während des Vortrages zu sitzen, um so mehr, da 
er beständig etwas zu zeigen hat oder doch sicher mit einem klei- 
nen Stäbchen auf eine Tafel hindeutet, auf welcher ein genauer, 
höchst übersichtlicher Index der eben zu besprechenden Gegenstände 
verzeiehnet ist. 

Nach alle dem Gesagten ist es kaum noch nöthig , zu bemer- 
ken, dass seine Schaler Simpson vergöttern und ihm mit der ge- 
spanntesten Aufmerksamkeit lauschen — denn wo wäre ein Lehrer, 
der die Gabe des fliessenden Vortrages in so hohem Grade besässe, 
der in seinem Wohnorte in so hohem Ansehen stände, der tiefe 
Kenntnisse mit grosser Freundlichkeit verbände und dessen jugend- 
liches Auditorium nicht von ihm hingerissen wurde. Ueberdiess 
weiss diese Zuhörerschaft wohl, dass die Augen der obstetricischen 
Welt auf ihren Meister gerichtet sind , der übrigens nicht selten 
neue Erfahrungen und Ansichten diesem Tribunale zuerst vorlegt — 
lauter Gründe, um zur höchsten Aufmerksamkeit zu spannen und 
das freundlichste Verhäitniss zwischen beiden Theilen hervorzurufen. 

Seine Vorlesungen werden übrigens in einem Saale der Uni- 
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versUät abgehalten und sind rein theoretiseh. Das kleine Gebärhaus« 
in welchem vom Jahre 1844 — 1846 374 Geburten vorkamen , ist 
ziemlich weit von der Universität entfernt, die nöthige Aufsicht uad 
der Unterricht wird hier durch einen Assistenten besorgt. Ais Lehr- 
mittel bedient man sich äberdiess noch der Polyklinik , d. h. unter 
der Aufsicht der Anstalt , die besonders die operativen Fälle äber- 
nimmt, werden die darum Ansuchenden in ihren Wohnungen durch 
sich dazu meldende Schäler entbunden. Die Zahl solcher Geburten 
belief sich in den oben genannten Jahren auf 1101. Jeder Candi- 
dat der medicinischen Doctorwurde muss sich ausweisen, einen 
sechsmonatlichen Curs aus der Geburtshülfe gehört und Geburten ge- 
leitet zu haben. 

Erwähnenswerth ist noch, dass seit einigen Jahren ein Saal 
von etwa 18 Betten im allgemeinen Krankenhause an Simpson 
fiberlassen wurde, um dort Frauen- und Kinderkrankheiten zu behan- 
deln '^). Die theoretischen Vorlesungen über Gynäkologie hält Simp- 
son gleichfalls an der Universität. 



Wir haben zu wiederholten Malen erwähnt, dass die Geburtshülfe 
in Bdinburg ausschliesslich in den Händen der Aerzte ist und dass 
die Hebanunen daselbst nur den Dienst von Wärterinnen zu ver- 
richten haben. 

Dieser wenig brillanten Aussicht gegenüber sind auch die An- 
forderungen an diese Frauen gar geringe , sie hören einen zwei- 
monatlichen theoretischen Curs und einige practiciren überdiess 
freiwilligt so lange sie wollen, im Gebärhause!! 



*) Wie wenig die so eben genannten Zweige der Heilkunde noch immer 
vertreten sind, mag man daraas abnehmen, dass selbst in Paris noch 
kein eigenllicber nService pour ies maladies des femmes*< besteht, 
sondern dass — mit Ausnahme der syphilitischen — die Frauen auf 
den allerverschiedensten Abtheilungen liegen und dort gelegentlich 
behandelt werden. Dass unter diesen Umständen den Studirenden 
gar keine Ueb ersieht über das Fach geboten wird, geht aus dem Ge- 
sagten hervor. Eben so war zur Zeit meines Aufenthaltes in London 
kein Spital für kranke Kinder. 



Vergleich der Handinngsweise 

englischer und deutscher 

Geburtshelfer. 



Zangenoperation. 



Durch Churchill'^) erfahren wir« dass die Benützung dieses 
Instrumentes noch etwas älter ist , als bisher angenommen wurde. 
Er besitzt nämlich ein Pamphlet, das im Jahre 1647 yeröflfentlieht 
wurde, und die Ueberschrift: »A Voice in Rhama« trägt Es hat 
den Dr. Peter Chamberlen zum Verfasser — den Bruder Hugh 
Chamberlen's, dessen Uebersetzung des Werkes von H a u r i- 
ceau bisher als die erste schriftstellerische Andeutung der Ent- 
deckung des Instrumentes galt 

ChurchilTs Angabe zu Folge spricht Dr. Peter Chamber- 
len in der oben genannten Schrift von der Entdedkung seines Va- 
ters Dr. Paul Chamberlen »zur Rettung des kindlichen Lebens,« 
die wohl die Zangenoperation sein wird, so dass Dr. Paul Cham- 
berlen als der Entdecker der Zange angesehen und die Zeit der 
Entdeckung vor 1647 gesetzt werden muss. 

Die Form der Zange, deren man sich in Grossbritannien 
bedient, bietet, wie wohl fiberall, einige Verschiedenheit dar. Bei- 
weitem die grösste Anzahl der Geburtshelfer zieht ausschliesslidi 
die sogenannte kurze Zange in Gebrauch, die ohne Beckenkrüm- 
mung ist Namentlich scheint man in Irland kaum je von diesem 
Grundsatze abzugehen, wie diess die Aeusserungen von Co Hins 
(1. c. pag. 11 etc.), M'Clintock undHardy (L c. pdg.88) und 
Churchill (1. c. pag. 286), deutlich darthun. Den Angaben 
des letztgenannten Schriftstellers zu Folge , hält er folgende Masse 
für die zweckmässigsten : Länge des ganzen Instrumentes 12 Zoll, 
wovon 4 auf die Handhaben ; Zwischenraum zwischen den geschlos- 
senen Zangenblättern an ihrem Ende 1 Zoll und 3 Zoll dort , wo 
sie am weitesten abstehen; Breite jedes Blattes an seiner breitesten 



*) I. c. pag. tst. 
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stelle 1 Zoll ; Fenster 27,-3 Zoll Lange ; die Krfimmnng des In- 
strnmentes soll erst 3% Zoll über den Griffen beginnen und muss 
daher gegen die Spitze zu bedeutend zunehmen. Die von M*C 1 i n- 
toek und Hardy angegebene Zange ist noch um % Zoll, die 
Blatter sogar um 1 Zoll kurzer. 

Einer der Ersten« der inBog^iid die sogenannte »lange« Zange 
in Anwendung zog, scheint Conquest*) gewesen zu sein, und 
wir werden im Verlaufe dieser Bemerkungen Gelegenheit finden zu 
beweisen, wie sehr er Recht hat, wenn er schreibt : »Diess unschatz- 
bare Instrument , das jetzt von mehreren aehtungswerthen Sohrift- 
stellem und Lehrern des Faches empfohlen wird , ist wenig gekannt 
und noch weniger in Ehren gehalten, denn sonst wurde es gewiss von den 
Geburtshelfern in vielen jener Falle gebraucht werden, in denen sie 
jetzt die Kinder durch die Anwendung des Perforatoriums und des 
spitzen Hakens ermorden. Mehrere meiner vielgeschatzten Freunde 
und ich selbst haben eine wahre Freude empfunden , dass es uns 
durch diese Operation gelungen ist, das Leben von nicht wenigen 
Kindern zu retten , deren Köpfe nach ärztlichem Ausspruche schon 
vemrtheilt waren , geöffnet zu werden.« 

Auch Simpson, Ramsbotham eta bedienen sich der so- 
genannten »langen« Zange, die sie aber, gleich uns, nur dann in 
Anwendung ziehen , wenn der Kopf entweder in der BeckenhShle 
oder wenigstens unbeweglich im Eingange des Beckens steht. 
Die »lange« Zange im Sinne der Franzosen wird weder von den 
Englindem noch von uns je in Anwendung gezogen. Nur Gon- 
quest scheint nach seinen, doch gar zu kurzen Andeutungen, 
noch etwas weiter zu gehen. 

Ramsbotham's (L c. pag. S81) »lange« Zange misst If/^ 
Zoll und ist um IV4 Zoll länger als seine »kurze« Zange. Das 
längere Instrument dieses hochgeschätzten Lehrers und Praetikers 
hat eine leichte Beckenkrnmmung, die das kürzere nicht besitzt 

Da die kurze Zange, deren man sieh in England bedient, fast 
ohne Ausnahme ohne Beckenkrfimmung ist, so ist es wohl hier 



•) Ctmqueii, OuUines of Midwifery , %th ediiUm. LtmOom 18S7. p. 107 
tmd 109. 
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am Platze, Ramsbotham^s Grunde für ein solches Festhalten 
an der einmal gewohnten Form zu hören. Er sagt : Ich gebrauche 
Denman*s gerade Zange und empfehle dieselbe meinen j fingern 
Collegen. wenigstens im Anfange ihrer Praxis« der Levrefs oder 
irgend einer mit Beckenkrümmnng versehenen vorzuziehen, weil 
jedes einzelne Blatt dem andern an Gestalt vollkommen gleich ist, 
jedes von ihnen kann zuerst, kann rechts oder links eingeführt 
werden, und keine Ueberlegung ist nothig, welches Blatt der eines 
oder andern Seite des Kindskopfes besser entspricht — eine Ueber- 
legung, die höchst wahrscheinlich den jungern Arzt in Verlegen- 
heit setzt, ja Ursache des Missllngens der Operation sein kann. 
— Was nun den von Ramsbotham angegebenen Grund an- 
geht, so belehren uns die seinem Werke beigegebenen prachtvol- 
len Tafeln eines Besseren; sie zeigen uns, dass die Theile der 
von ihm angewendeten Zange keineswegs ganz gleich sind, son- 
dern dass der eine Löffel eben so den mannlichen, der andere deft 
weiblichen Theil des (Smellie'schen) Schlosses enthalte, wie die 
bei uns gebräuchliche, mithin die Einfahmng der Löffel in der 
bei uns gewöhnlichen Ordnung aus leicht begreifliehen GrfindeA 
beim Schliessen der Zange dem Operateur sehr zu Gute kommen muss. 

Es liegt wohl am Tage, dass wir mit einer Zange, die nidkt 
mit der Beckenkrfimmung versehen ist, viel weniger hoch reieheD 
können, wodurch die Zweckmässigkeit des Instrumentes sehr ver- 
mindert werden muss, ob aber nicht das Mittelfleisch beim Her^ 
ausheben des Kopfes aber dasselbe, wie es uns scheint, mehr ge- 
schont wird, wenn wir einer geraden Zange uns bedienen, könnoi 
wir im Augenblicke practisch nicht entscheiden, weil wir mit 
einer solchen keine Operation vorgenommen haben. 

Am nächsten in diesen Dingen, insofeme sie immer nur Eine 
und dieselbe Zange anzuwenden lehren, es mag nun der Kopf 
mehr oder weniger herabgedriiekt sein, und den Unterschied vob 
»kurzer« und vlanger« Zange somit nicht kennen, stehen uns 
Conquest und Roberten^. DieZangedes letztem misst IV/^ 



^) EisayM and Notes on the Phifsiotogif tmd Viaeases of Women mki 
PraeHcai MUMflnp % John tMetim. Lomäon 1851. p. SSI. 
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Zoll und gleicht sonst sehr der von R a m s b o t h a m angegebenen, 
und von ihm »lange Zange« genannten. 

Die Kärze des Instrumentes und der Mangel der Beckenkrfim- 
mung an derselben, welch' beide Umstände das Herabholen des 
Kopfes, wenn er hoch in der Beckenhöhle, oder wohl gar unbe- 
weglich im Beekeneingange steht, ganz unmöglich machen, haben 
wohl Den man zur Aufstellung jener Maxime verleitet, die von 
der Mehrzahl der englischen Geburtshelfer noch heut zu Tage 
strenge befolgt wird , dass man die Ohren bei der Untersuchung 
ohne Schwierigkeit in jenen Fällen auffinden muss, die zur Aus- 
fuhrung der Operation passen sollen. 

Es fragt sich nun vor Allem , was man in England in jenen 
Fällen thue, in denen der Kopf nicht so tief herabgerfickt sei, 
um nach den von ihnen aufgestellten Regeln die Zange gebrau- 
chen zu können, und wir können nach aufmerksamen Studium der 
angeführten Schriften, so wie besonders aus den oben angeführten 
Aussprüchen von Ramsbotham und Gonquest wohl zweifel- 
los schliessen, das dieser Ersatz im Perforatorium gefunden werde. 
Wahrlich ein besonders ffir das Kindesleben höchst ungleicher Er- 
satz. Und wenn CoUins und M'Clintock und Hardy sich 
ausdrficklich davor verwahren, dass sie nur selten lebende 
Kinder anbohren, müssen wir, was im Folgenden weitläufiger ge- 
schehen soll , schon jetzt darauf hinweisen , dass sie das noth- 
wendige Eingreifen so lange verschieben, bis wohl das Kind in der 
Mehrzahl der Fälle schon abgestorben sein muss. Ob aber der Tod 
des Fötus bei solchem Stande der Dinge weniger der Passivität 
der Aerzte, als bei anderer Praxis dem Perforatorium zugeschrieben 
werden müsse, dürfte wohl kaum zweifelhaft sein. Vergleichen 
wir übrigens die Handels weise verschiedener Geburtshelfer, so 
stellt sich (s. die gleich folgende Tabelle) heraus, dass diejenigen 
unter ihnen, die sich bloss der kurzen Zange und als »Ersatz« 
des Perforatoriums bedienen, verhältnissmäsig weit öfter zu letz- 
terem Instrumente greifen, mehr Todesfälle bei Muttern und Kin- 
dern haben, als jene, welche gleich uns die »lange« Zange (im 
englischen Sinne des Wortes) anwenden. Diess hat Churchill, 
der immer strebt. Allen gerecht zu sein, dadurch im Allgemeinen 
anerkannt, dass er nach Mittheilung einer Liste der Häufigkeit 



der Operation in verschiedenen Landern hinznfSgt: »Es wurde 
unbillig sein, die Häufigkeit der Zangenoperation in Grossbritannien 
und in Deutschland zu vergleichen , ohne der geringeren Sterb- 
lichkeit unter den Kindern und des viel selteneren Vorkommens 
der Perforation in letzterem Lande Erwähnung gethan zu haben. 
Es scheint, dass, obsehon die Deutschen die Zange viel häufiger 
in Gebrauch ziehen als wir, sie dadurch oft eine viel häufiger 
tödtlich endende Operation vermeiden« (1* ^' P* '^O* 
Collins (nie lange Zange) 
Zange und Hebel 
26, d. h. 1 unter 574 Geburten, dabei verlor er 4 Mutter, 8 
Kinder. 

Perforatorium 
1S6, d. h. 1 unter 138 Geburten , dabei starben 89 Mutter, IfS 
Kinder ; er wendete also mehr als 4mal öfter das Perforato- 
rium an, als die Zange, und verior 1 von ungefähr sy, 
Mfittem und 134 von löS Kindern, an denen jene Operatio- 
nen geübt wurden. 

M'Clintoek und Hardy (nie lange Zange) 
Zange und Hebel 
48, d. h. 1 unter 159 Geburten, dabei verloren sie 8 Mutter, 19 
Kinder. 

Perforatorium 
63, d. h. 1 unter 106 Geburten, dabei starben 12 Mfitter, 63 Kin- 
der, sie nahmen also 3mal das Perforatorium zur Hand, wenn 
sie sich 2mal der Zange oder des Hebels bedienten; 1 von 
5 Müttern, 82 von den 105 Kindern starben. 

Ramsbotham 
Zange und Hebel 
73, d. h. 1 unter 671 Geburten, es starben 3 Mutter und 17 
Kinder. 

Perforatorium 
60, d. h. 1 unter 815 Geburten, es starben 6 Mfitter, 60 Duder, 
er wendete also 9mal die Zange und etwas mehr als 7mal 
das Perforatorium an; die Zahl der Uterus -Rupturen belief 
sich auf 8, d. h. 1 anter 6124 Gebarten ; es starb 1 von 14 
Muttern, 77 von 133 Kindern gingen verloren. 
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Auf der IL Gebirklinik 

Zange 
4A, d.lL 1 uinrlMGekurteD, dabeistarben TMittemid 14 Kinder. 

Perferalion 
4, d.L 1 anter 166> Gebarten« 2 Mutter and 4 Kinder starben. 

Wir hatten keine Uteras-Bnptor; es staA 1 yen 5 Mattem*) 
and bbiss 1 von fast S Kindern, an weleben die genannten Opera- 
tionen YorgenomBen worden waren. 

Eine Eigenthumlichkeit vider engliaeher Geburtshelfer besteht 
in dem ungemein langen Zuwarten bis sie sieh zam An- 
legen der Zange entsehliessen. Denman, der überall in Gross* 
britanien als Vorbild gilt, seheint hiezu durch den von ibm aufge- 
stellten Grundsatz, Anstoss gegeben zu haben, nur dann zur Aus- 
fBhrung der Operation zu sdireiten, wenn der Kopf wenigstens 6 
Standen unverruekt an einer Stdle geblieben seL Und wenn gleich 
diese Regel als solche nicht mehr gelten gelassen wird, so ist 
dodi in den Schriften vieler aasgezeichneter Geburtshatfer die 
Neigung zu ungemein langem Pausiren nidrt zu Terkeanen. Wir 
fBhren hier besonders Robert Lee an, weil er sdne Fille genauer 
als es sonst gewohnlich ist, beschreibt, and mit sdtener Offenher- 
zigkeit bisweilen eingesteht, erst zu spat kfllfireiche Hand ange- 
legt zu haben. Allein sein »Pater peccavi,« so achtnngswerth es 
ist, trägt nicht immer die besten Fruchte; denn wir sehen trotz 
der durch solche Vorkommnisse geweckten bessmi Brkmntniss 



*) Bei der BeurUieilang der grossen Sterblichkeil unter den Muttern 
darf nicht aus den Augen verloren werden, dass das Puerperalfieber, 
von dem das Dnbliner-Spital glücklicherweise täst immer frei ist, 
bei uns beständig Opfer fordert. ~ Noch günstiger stellt sidi Übri- 
gens fUr ans der Vergleich (s. meine »gebartsbilfi. Praxis« etc. p. 
ISl, ISS und IST), wenn wir diegesammten operativen Ergebnisse 
zusammenfassen. Es starb bei C o 1 1 i n s t von S|| aller operirten 
Mitter, und von ISS Kindern vnirdfin IAO todt zur Welt gdiracbt; 
bei M'Clin tock und H ardy starb 1 von if| der operirten Mflt- 
ter, von 1S8 Kindern kamen SS todt snr Welt, — wihrend auf der 
n. Gebärklinik zn Wien 1 von sy«! der operirten Mütter starb und 
*Vm *l90 ffftst % der hierher gehörigen Kinder lebend geboren 
wurde. 



nicht selten bei der nächstfolgenden Gelegenheit wieder die alte 
gewohnte Praxis. Als Beispiel seiner Verfahmngsweise mögen die 
zwei der Zeit nach jüngsten Fälle hier stehen, die anch der Reihe 
nach als die letzten in seiner interessanten Sammlnng von 6e- 
burtsfSlIen stehen, die ihm in seiner zahlreichen Praxis vorkamen: 

»79. Fall. Am 5. August sah ich mit Dr. Dnffin eine Frau, 
Erstgebährende , deren Geburtsarbeit schon riele Stunden dauerte. 
Wir fürchteten, dass gänzliche Erschöpfung eintreten durfte, be- 
vor der Kindskopf in die BeckenhShle treten wurde, und hielten 
in einem solchen Falle die Perforation für angezeigt. Der Mutter- 
mund war nur unvollkommen geöffnet, doeh die künstliche Erwei- 
terung hatte den günstigsten Erfolg ; der Kopf trat hierauf langsam 
durch den Beckeneingang und wurde so tief herabgetrieben , dass 
er mit der Zange erfasst werden konnte. Die Geburt dauerte hier- 
auf noch von Morgens bis 10 Uhr Abends, wo gänzliche Erschö- 
pfung eintrat. Die Zange wurde angelegt, und das Kind lebend ohne 
irgend Schaden genommen zu haben, geboren, doeh mussten die 
Zangenblätter des Perinäums wegen abgenommen werden. Kein 
Geburtsfall, der zu meiner Beobachtung kam, erforderte mehr 
Vorsicht und Geduld, keiner war von günstigerem Erfolge be- 
gleitet.« 

(Wir gestehen trotz aller Hochachtung fnr das Wissen und 
die Erfahrung Lee's, dass wir sein Benehmen in dem vorliegenden 
Falle keineswegs für nachahmenswerth halten. Lee trat zun 
Kreissbette, nachdem die Geburt schon viele Stunden gedauert 
hatte ; es regt (wohl doch naeh dem Zustande der Kranken) sieh 
in ihm die Befürchtung, dass gänzliche Erschöpfung ein- 
treten werde, bis der Kindskopf in die Beckenhöhle kommen 
werde. Und nachdem endlich der Kopf zangengerecht geworden 
war, liess er die Gebärende noch etwa 18 Stunden ohne Hülfe 1) 

»80. Fall. Am 17. August 1847 sah ich eine Frau, gleichfalls eine 
Erstgebärende, deren Geburt schon 40 Stunden gedauert hatte. 
Das erste Stadium war bald vollendet , aber der Kopf drang nur 
langsam durch den Eingang so tief in die Höhle des Beckens, um 
mit der Zange erfasst werden zu kennen. In dieser Stellung blieb 
der Kopf, ohne vorzurücken, beiläufig IS Stunden. 
Da aber die Wehen regelmässig anhielten und w«der örtliche neoh 

A r n e t h , über d. Stand d. Gebartsh. in Frankreicb. SO 
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allg«meiB6 Symptome die Entbindung nothwendig machten , so ver- 
schoben wir dieselbe so lange, .bis es, der mittlerweile 
eingetretenen Erschöpfung wegen, am Tage lag, dass 
das Kind niemals ohne Einschreiten der Kunst werde geboren wer- 
den. Die Zange wurde hierauf angelegt, und es gelang bald den 
Kopf vorwärts zu ziehen« bis das Mittelfleiseh in Gefahr kam, ein- 
zureissen. Hierauf wurde die Zange entfernt und kurze Zeit dar- 
auf der Kindskopf durch die Wehen geboren.« 

Iice 9chliesst die Erzähluqg dieser beiden Fälle mit der Be- 
merkung: »Diese beiden, einander sehr ähnlichen Fälle beweisen 
auf das deutlichste die Nätzlichkeit und Unschädlichkeit der Zange, 
wenn sie am rechten Orte (auch zur rechten Zeit?) gebraucht 
wird.« 

Aehnliche Fälle könnte ich aus L e e's lehrreichem Werke noch 
mehrere anfuhren und ich kann mich hier nicht enthalten, mdne 
Verwunderung auszusprechen , dass unter so vielen Fällen , nir- 
gends (mit Ausnahme des Falles 79) angeführt wird, welche Pra- 
xis der Verfasser einschlage, wenn der Muttermund sich nur lang- 
sam und unvollständig eröffne. Jeder Geburtshelfer weiss, wie lange 
oft durch diesen Umstand das Vorschreiten der Geburt aufgehalten 
wird ; sollte nicht gerade durch Vernachlässigung dieser Verhält- 
nisse die Perforation bisweilen nothwendig werden. 

Audi steht Dr. Lee keineswegs vereinzelt in seiner Praxis 
des langen Zuwartens, bis er sich zur Anwendung der Zange ent- 
schliesst, wie ein Paar — statt mehrerer — Fälle aus dem schon 
oft angeführten Werke des Dr. Coli ins beweisen mögen. 

Nr. 126 (pag. 463): »Die Person war Dinstag um 4 Uhr 
Nachmittags in das Spital gebracht worden, nachdem, dem Berichte 
nach, diese — ihre erste — Geburt, schon seit Sonnabend gedauert 
hftte. Puls 190, die Zunge belegt. 

Bei der Untersuchung fand man eine grosse Geschwulst in 
der Vagina, welche sich als die Harnblase erwies, die vor dem 
Kopfe des Kindes herabgetrieben war; nachdem der Catheter appli- 
eirt und der Urin abgelassen worden war» verschwand die Ge* 
schwulst fast gänzlich. Es wurde hierauf ein Abfiährmittel gereicht, 
dem man ein Lavement folgen liess. Der Uterus wirkte in Zwischen- 
räumen mit bedei4ßpder Kraft bis 10 Uhr Abends, doch machte 
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die Geburt keinen Fortschritt. Es wurde hierauf in Be- 
rücksichtigung des hohen Fiebergrades und der bedeutenden Schwa- 
che fär angezeigt gehalten , die Perforation vorzunehmen. Sie 
wurde am 6. October gesund entlassen.« 

Nr. 173 (pag. 464) . . . »wurde durdi das Perforatorium ent- 
bunden, nachdem die Geburt 64 Stunden gedauert und in den 
letzten 24 Stunden durchaus keinen Fortschritt gemacht hatte.« 

Nr. 639 (pag. 47S). »Eine zum sechsten Male Gebarende, de- 
ren Kinder alle lebend geboren waren, lag 48 Stunden in Geburtf- 
schmerzen. In den letzten 12 Stunden hatte der Kopf durch- 
aus keinen Fortschritt gemacht, obgleich die Uterusthätigkeit bis- 
weilen so heftig war, dass wir glaubten. Berstung dieses Orga- 
nes befürchten zu müssen. Sie klagte über ungemein heftigen 
Schmerz im rechten Ober- und Unterschenkel, und ihr Puls war 
sehr beschleunigt. Die Weichtheile waren hinreichend erweitert, 
doch war es nur schwer möglich das Ohr zu erreichen. Die 
Zange wurde mit Vorsicht angelegt und da das Kind ungewöhnlidi 
gross war , so musste bedeutende Kraft angewendet werdoi , um 
die Geburt zu vollenden. Das Kind war todt, obgleich noch kurz 
zuvor sein Herzschlag gehört worden war. Unmittelbar nach der 
Geburt des Kindes trat heftiger Blutfluss ein, der aufforderte so- 
gleich die Hand zum Behufe der Entfernung der Placenta einzu- 
führen, der grösste Theil derselben lag übrigens bereits schon in der 
Scheide; sogleich nach Beendigung dieses Actes endete der Blnt- 
flass und Dank der sorgfaltigen Anlegung der Binde und dem Ge- 
brauche von kalten Ueberschlagen trat auch kein Rückfall ein.« 
(Sie starb am 5. Tage nach ihrer Entbindung.) 

Und diese Handlungsweise ist nicht etwa die Ausnahme, sie 
ist die Gewohnheit (Man vergleiche in Collins Werke das Ca* 
pitel über todtgeborne Kinder.) ! 

Aehnliche Vorgangsweise war auch unter einem der Nachfol- 
ger des Dr. Collins, dem als Practiker in Dublin hochgeachte- 
ten Dr. Johnson, der Fall, wie uns M*Clintock und Hardy 
berichten. 

Auch hievon einige statt vieler Beispiele : 

Nr. 39 (pag. 96). »Am 29. Juli wurde die «Qihrige C. G. 
mit ihrem ersten Kinde entbunden, nach einer 96 Standan daaem* 
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deo Geburt, von denen 24 anf das 2. Stadium (Adstrittspe^ 
riode) kainoi.« (Die Geburt ging ohne Einschreiten der Kunst Tor- 
Iber; die Matter starb am 4. Tage nach der Geburt Das Kind 
wurde todtgeboren, obgleich kurze Zeit früher die Pulsation des 
Herzens yemehmlich gewesen war). 

Nr. 40 (pag. 112). »M. 6. eine Erstgebfirende, klagte am 
27. Aug. über Schmenef^ ; bald darauf floss das Fruchtwasser ab, 
worauf sie zu Fuss 8 engl. Meilen zurücklegte , um zum Gebär- 
taus» EU gdangen. Hier wurde der Muttermund dann, unnachgie* 
big und wenig eröffnet gefunden. Man verabreichte ihr eine Le- 
svng von Tartarus emeticus, worauf am nächsten Morgen der*Mut* 
termund vollends erweitert war und der Kopf ins Becken herab 
zu steigen begann. Um 11 Uhr stand der Kopf so tief, dass «n 
Ohr erreicht werden konnte ; aber in dieser Stellung blieb er den 
ganzen Tag, ohne den geringsten Fortschritt zu mächen, und um 
7 Uhr Abends hielt man es für rathsam ihr eine Ader zu öffnen, 
am die Symptome grossem Aufregung und entzündlichen Fiebers zu 
bekämpfen. Da nichtsdestoweniger der Stand der Dinge unver- 
äBdert blieb , so wurde um U h r Abends Seeale gereicht Diess 
wirkte wohl auf das Herz des Kindes, aber keineswegs auf den 
Uterus und da das Stethoskop klar die Gefahr nachwies, in der 
das Kind schwdHe, so wurde die Zange angelegt und nach 
einiger Anstrengung dad Kind hervorgezogen. Das Herz klopfte 
zwar noch etwas, aber das Kind starh unmittelbar darauf. Die 
Mutter erholte sieh.« 

Ich habe vorsatzlich die vorstehenden Fälle, ohne Bemerkungen 
hinzuzuffigen, wörtlich den genannten Werken entlehnt, um darzuthun, 
wie die britischen Geburtshelfer nur zu oft die Kräfte der Gebär- 
mutter bis ins Unglaubliche sich anstrengen lassen , ohne ihnen zu 
Hülfe zu kommen. 

Auch ohne die sorgCältige Arbeit von Simpson über die nach- 
theiligen Folgen von langer Geburtsdauer für Mutter und Kmd (sie 
ist uatir »Bdinburg« weitläufig angegeben) wusste aber Jeder Ge- 
burtshelfer wenigstens beiläufig, dass ungewöhnlich anstrengende 
Geburt häufig üblen Ausgiüig des Wodienbettes befävehten lasse. 
Wenn wir gleich recht gut wissen , dass Uteres-Bupturen biswei- 
lea haufiget vorkommen, als in aiisin Jahren, so können wir 



doch nicht umhin , auf die beispiellos gprosse Hauflgiceit dieses Er* 
eignisses im Dubliner Gebärhause hinzuweisen und den Verdacht za 
hegen, dass wenigstens einige dieser sohauderhaften Falle derUeber^ 
anstrengung des Gebärorganes zugeschrieben werden müssen. 

Unter 16,654 Geburten, über die Coli ins berichtet, trat 
diese Katastrophe 34mal ein, d. h. siAon Imal unter 469 Ge- 
burten. 

Unter andern sind es folgende Fälle , in denen es gewiss an« 
gezeigt gewesen wäre, Mher einzuschreiten. Nur dadurch, dasa 
man die »lange« Zange nicht gebraucht, ist die lange Verzöge- 
rung der Kunsthälfe in den gleich anzuführenden Bei^ielen er- 
klärlich : 

Nr. 18 (Co Hins L c. pag. 292). »Am 13. Sept. wurde N. 
N. ins Gebärhans aufgenommen, die schon seit gestern in der Ge- 
burt begriffen sein soll. Die Wehen waren schwaeh; der Kopf 
hoch im Becken und machte nur geringen Fortschritt; die 
Weichtheile hinreichend erweitert; Puls zwiseheo 
120 und 130; Zunge belegt. In diesem Zustande blieb sie eini- 
ge Stunden; da die Wehenthätigkeit geringfügig blieb, der Puls 
immer mehr beschleunigt wurde , ihre Kräfte schnell sanken , ihr 
Aussehen leichenähnlich und der ganze Körper ganz kalt war , so 
wurde, weil der Kopf noch ausser dem Bereidie der (kurzen) 
Zange stand, das Perforatorium angewendet.« — (Bei dw Seotion 
wurde Ruptura yaginae aufgefunden.) 

Nr 32 (ibidem pag. 300). »Die Frau, die den Gegenstand 
dieser Beobachtung ausmachte, wurde am 27. Mai Abends viele 
Mei]en vom offenen Lande her unter heftigen Wehen in*s Spi- 
tal gebracht. Bei ihrer Aufnahme druckte ihr Antlitz grosse Angst 
aus. Puls 120, das Herz des Kindes pulsirte heftig, der Kopf war 
tief im Becken unbeweglich. Am nächsten Morgen um9Uhr 
wurde die Geburt durch das Perforatorium vollendet, weil das Herz 
des Kindes aufgehört hatte zu schlagen, und die Mutter, nachdem 
sie mehrmals eine dunkelbraune Flüssigkeit erbrochen hatte, äus- 
serst ^tkräftet war. 14 Stunden darauf ataii» die Mutter und di^ 
Section wies die schon vennntiiete Ruptur nach.« 

(Wäre unter solchen Umstanden nicht die grOsste Wahr- 
scheinlichkeit geweseut dass die Zange bald naeh der An« 
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kauft der Unglfieklichen angewendet, ein lebendes Kind zu Tage 
gefordert hfitte nnd wäre nicht vielleicht die Katastrophe ?er- 
nieden worden , wenn man die heftigen (sie !) Wehen um tS Stun* 
den abgekürzt hätte? 1) ' 

Unter den Fällen von Rnptnra uteri, die er beschreibt, fuhrt 
R. L e e auch folgenden an , der meinem Ermessen nach (und dem 
eigenen Geständnisse des Verfassers zu Folge) ein schlagender Be-> 
weis dafür ist, wie die exspectative Methode von Geburtshelfern 
ersten Ranges in England aber Gebühr ausgedehnt wird. 

Nr. 68 (1. c. p. 8S). »Am 9. October 1844 wurde ich einge- 
Men • eine Frau zu sehen , die schon seit mehr als 24 Stunden 
mit ihrem ersten Kinde in der Geburtsarbeit begriffen war. Der 
Kopf war hinlänglich tief gelagert, um die Zange anlegen 
zu können; aber da derselbe durch den Drück nichts zu leiden 
schien und weder ortliehe noch allgemeine Symptome die sogleiehe 
Entbindung forderten , so wurde der Fäll den Kräften der Natur 
überlassen , bis 48 Stunden seit Beginn der Geburt verstrichen wa^ 
ren. Während zwölf von diesen 48 Stunden hörten die Wehen 
ganz auf, doch war die Frau nicht erschöpft. Als es gewiss schien, 
dass das Kind durch die Geburtswehen allein nicht werde geboren 
werden, legte ich die Zange an und extrahirte mit grosser Leich- 
tigkeit ein todtes Kind. Die Patientin schien durch et¥ra 10 
Tage sieh erholen zu wollen, da trat leichter Blutfluss und die Er- 
scheinungen der Metrophlebitis auf und sie starb. Der Erfolg würde 
^n günstigerer und mit den festgesetzten Regeln der Geburtshülfe 
mehr übereinstimmender gewesen sein, wenn die Zange früher an- 
gelegt worden wäre.« 

(Wir wurden schon der Schlussäusserung wegen diesen Fall 
nicht hier angeführt haben, ginge nicht aus Lee*a Schrift hervor, 
dass seine Handlungsweise, trotz offenen Geständnisses des Fehlers, 
noch im Jahre 1847 eine ganz ähnliche gewesen sei (siehe Fall 79 
und 80). 

Diese ungewöhnliche Scheu früh genug zur Zange zu greifen, 
jfit indess nicht allen englischen Geburtshelfern eigen. Auch hier 
tritt der practischeRamsbotham (L e. pag. SM et seq.) als Aus- 
nahme hervor und zeigt, dass Denman uhdOsborn viel zu weit 
gingen, wenn sie forderten, die Zange solle erst dann an^etagt wer^ 
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den, wenn die Mutter ginzlieh erschSpft sei. Er weist nadi, wie 
gefährlicli die Befolgung dieser Regel sei , wie der lange Druck 
des Kindskopfes dasselbe bewirkt, was man vom flbermässig lan- 
gen Zuge mit der Zange beffirchte, wie bei gänzlieber Erschöpfung 
auch für das Wochenbett nichts Gutes zu hoffen sei, und ent- 
schuldigt die Aufstellung dieses Grundsatzes durch die beiden vor- 
erwähnten bedeutenden Geburtshelfer dadurch , dass sie zu einer 
Zeit gelebt hätten , wo unnothig frfihe Hülfe ganz an der Tagest 
Ordnung war, so dass sie diesem Missbrauche einen Damm hätten 
entgegensetzen wollen und wirklich dadurch viel genutzt hätten. 
Ramsbotham schlägt vor, bei der Bestimmung des Zeitpunctes 
zur Operation nicht allein auf die Dauer der Gebult , sondern mit 
den vorausgehenden Gesundheitszustand der Frau, auf den Fort- 
schritt, den die Geburt macht, auf den Zustand ihrer Kräfte, db 
Beschaffenheit der Weichtheile, und auf das Verhalten der -Gebär- 
mutter Räcksicht zu nehmen. Er schliesst seine bemerkenswerthen 
Ansichten fiber den Gegenstand mit dem folgenden Ausspruche, in 
dem wir ihm aus voller Seele beistimmen : »Sicher ist der Mann, 
der den Tod langsam heranschleichen lässt, sei es nun durch Un- 
wissenheit, Furchtsamkeit oder Trägheit wenigstens eben so — 
wir glauben viel mehr — schuldig als Jener, der harmlose Mit- 
tel mit dem ehrlichen Bestreben die Mutter von den gegenwärti- 
gen Leiden zu befreien , die Möglichkeit drohender Gefahren von 
ihr zu entfernen oder sie vom Tode zu erretten , strenge genom- 
men etwas zu früh anwendet. Doch wünsche ich, dass man mich 
nicht etwa für einen Vertheidiger häufiger Instrumentalhulfe halte, 
selbst wenn dieselbe unschädlich sein sollte. Ich will nur meine 
Ueberzeugung aussprechen, dass es besser sei, dergleichen Bei- 
stand eher etwas zu Aräh, als etwas zu spät zu leisten.« 

Mehrere englische Geburtshelfer efklären sich nun wohl auch 
dahin, dass die Länge der vorausgegangenen Geburtsarbeit allein 
nicht den Massstab des gflnstigen Zeitpunctes zur Operation ge- 
ben könne, allein sie thun es nicht so unumwunden wie Rams- 
botham, und erforscht man die Einzelheiten der von ihnen be- 
handelten Pille, so bieht man, wie die Berechiuing der StundcA 
auf sie bei der Entscheidung einen ungebfihrlichen Einflues nimmt 

Am weitesten, scheint e»^ geht sie bei Lee, der in den mbi^ 
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8ten practischen Dingen der wertliehe Ausleger isd Bffelger der 
von den altem classischen Autoren Grosebritanniens niedergdw 
ten Grundsätze ist, und das ErsebSpftsein der Mutter gkiehsam 
als Haupterforderniss einer reehtzeitigen Anlegung des Instrumea- 
tes Yorausznsetzen scheint , welcher Eindruck sidi gewiss jeden 
Leser seiner interessanten »klinischen Geburtshulfe« aufdrängt 

Ein anderer Umstand, der bei Beurtheilnng der Zangenope* 
ration, wie sie in Grossbritannien vorgenommen wird, uns stets 
vor Augen schweben muss, ist, dass die Zange sehr oft im ge- 
raden Durchmesser der Beeken angelet wird. Unter andern 
spricht auch Bamsbotham die Regel aus (1. c. p. tfiO), jeden 
Löffel der Z^nge nach der Richtung der Ohren anzulegen; doch 
weicht er selbst von dieser Regel beim Gebrauehe der langea 
Zange ab, wo er nach dem Querdurchmesser sich zu richten vor- 
schreibt. Diese Ausnahme wird aber von der Mehrzahl der eagH- 
sehen Aerzte nicht angenommen, die immer fortfahren, sich bei 
der A^ustirung des Instrumentes ausschliesslich an die Richtung 
des Kopfes, als einzigen Massstab , zu halten. 

Der so eben gerügte Umstand ist es auch sicher vor Allem , der 
die Schuld trägt, dass so viele englische Geburtshelfer vor Anle- 
gung der Zange bei leichter Beckenenge nichts wissen wol- 
len. Da sie ihre winzige Zange in den schon im normalen Becken 
kfirzesten Durchmesser anlegen , der aber noch äberdiess fast im- 
mer bei Verengerung des Canales am meisten gelitten hat, vermin- 
dern sie den ohnedem schon kurzlich zugemessenen Raum noch 
mehr. Es geht diess klar aus den wohlgemeinten Warnungen her- 
vor, die Coli ins (1* <^* ?• ^^) g^g^n den Gebrauch der Zange 
bei Beckenenge ausspricht: »Ich halte die Zange für gänzlich un- 
anwendbar in Fällen , wo der Kopf im Becken feststeht , und das 
Ohr mittelst des Fingers wegen Missvertiältniss zwischen dem kind- 
lichen Kopfe und dem Becken , indem der erste entweder zu gross 
ist, oder der letzte nur wenig über 3 Zoll, wohl noch darunter 
misst • nur durch Gewalt erreicht werden kann. Wenn wir beden- 
ken , dass die Blätter der kleinsten englischen Zange , wenn sie 
«rollkommen geschlossen ist, sy«— 3% Zoll messen, so ist «n. klar, 
dass kein Raum zu ihrer Anlegung vorhanden wäre , selbst wenn 
wir das Becken von seinen Weichtheilen entkleiden wollten. Die 
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franzSsische Zange mmt an ihrem oberen Ende von einem Blatte 
mm andern S% Zoll nnd etwa V, Zoll mebr am untern Ende, die 
Spitzen begegnen sieh bis auf etwa % Zoll Entfernung. Wären 
wir nun selbst im Stande alle RucksiiM für das Leben der Mut- 
ter ausser Augen zu lassen, so kann doch auch für die Rettung 
des Kindes wenig Hoffnung in solchen Fällen überbleiben, da der 
Kopf desselben 18%— 15 Zoll in seinem Umfange misst und da- 
her beim Schliessen der Zange ungemem zusammengepresst wer- 
den muss u. s. w.*).« 

Mit vollem Rechte bemerkt hingegen Ramsbotham: »Die 
Wahrheit ist, dass man in der grossten Anzahl jener Fälle, in 
denen die Anwendung der langen Zange nützlich und nothwendig 
ist, sie unmöglich über die Ohren anlegen kann — denn die Spitze 
des unterliegenden Blattes stosst an das Promontorium, und weder 
Kraftanstrengung noch Geschicklichkeit wird es möglich machen, 
sein Weiterdringen zu erzwingen.« 

Ich glaube, dass namentlich Coli ins den Werth der Zan- 
genoperation bei leichter Beckenenge höher anschlagen würde, 
wenn er seinen eigenen Ausspruch genauer vor Augen gehabt 
hätte, der ihn nun freilich zu ganz verschiedenen Schlüssen bringt: 
»Das Hinderniss in solchen Fällen liegt in einem Missverhältniss 
zwischen dem Kopfe des Kindes und dem Becken und ausser, wenn 
dasselbe sehr gross ist, kann Niemand voraussagen, ob die Ute- 
rusthätigkeit stark genug sein wird, um das Kind auszutreiben 
oder nicht*« (1. c. p. 17.) 

Ganz richtig ist die Bemerkung, dass es in diesen Fällen auf 
die Kraft der Wehen ankomme, um den Kopf selbst bei etwas ver- 
engtem Becken durchzupressen , darin Hegt aber gerade die Lehre, 
wenn diess denselben nicht gelingen will, ihnen durch die Zug- 
kraft der Zange zu Hülfe zu kommen. 

Im engsten Zusammenhange mit den soeben geschilderten Hin- 
dernissen , die einer häufigem Anwendung der Zange in Gross- 



*) Wir haben kaum nöthig aDEnführen, dass wir weit entfernt, der 
Anwendung der Zange bei bedeutenden Graden von Beckenenge das 
Wort zu reden und dass wir nur das andere Bxtrem beleachten 
wollten , in das englische Geburtshelfer bisweilen yerfillen. 
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britannien im Wege stehen, ist auch noch die Lage, die man 
der Mn 1 1 e r onabweichlichim Bette zn geben für nothwendigeraehteL 

Fast alle englischen Geburtshelfer legen die zn Entbindenden 
auf die linke Seite, die Gebart mag nun durch Wehen allein voll- 
endet werden , oder das Einschreiten der Kunst durch operative 
EingriiTe nothwendig werden. 

Es liegt wohl klar auf der Hand, dass die Zangenoperation 
durch dieses Festhalten in der vorzugsweise sogenannten »geburts- 
hülflichen Lage« besonders in ihrem ersten Theile viel schwieriger 
zn vollziehen ist, und es scheint mir dieser Umstand einer der 
Grfinde zu sein, warum so viele Aerzte die Beckenkrummung und 
die »lange« Zange verwerfen — weil sie eben diese Schwierig- 
keiten noch erhöhen — und warum man in den Schriften engli- 
scher Autoren von so grosser anerkannter Kunstfertigkeit, wie R. 
Lee, nicht selten von Fällen liest, in denen es entweder nnmfig- 
lich gewesen sein soll, die Zange anzulegen oder wenigstens die 
Extraction mittelst derselben zu vollenden. Deutschen Geburtshel- 
fern, die fast immer die Zange in der Rfickenlage anlegen, begeg- 
net gewiss die erste Schwierigkeit nur höchst selten. 

Mehrere englische Geburtshelfer lehren, wenn das Kind todt 
sei, also gl eich zum Perfora torium zn greifen und nie die Zange 
anzuwenden. 

M*CIintock und Hardy (I. c. p. 89) gehen so weit, das 
Leben des Kindes als erste Bedingung ffir die Zweckmässigkeit 
der Zangenoperation festzusetzen. »Wenn es bekannt ist (wie diess 
in den meisten Fällen festgestellt werden kann), dass das Kind todt 
sei, so ist die Zange nicht mehr angezeigt, wenn auch der Fall 
sonst sich für die Operation noch so trefflich eignen wurde. Dr. 
Lee sagt*): »»Das Instrument dann anzuwenden, wenn mit gäns- 
licher Gewissheit nachgewiesen worden, dass das Kind todt sei, 
wurde , um den mildesten Ausdruck zu gebrauchen, den grössten Grad 
von Gefühllosigkeit und Narrheit bezeugen.«« An derselben Meinung 
hält auch Dr. Davis fest, der den Ausspruch macht**): »»Insoferne 



*) f^eciwres paff. 301. 
**) Op^aiUfe Midwifiary pag, 41». 
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die Zange durchaus nicht gebraucht werden Itann , ohne die Mutter 
einiger Unbequemlichkeit (inconYenience),wenn nicht wirltlicher Ver- 
letzung der entsprechenden Gebilde auszusetzen, so sollte sie zur 
HerausbefSrderungtodter Kinder nie verwendet werden.«« Autoritäten 
über diesen Gegenstand anzuführen — setzen die oben genannten 
Gewährsmänner hinzu — erscheint fast überflüssig , da der gesunde 
Menschenverstand und gereiftes Urtheil mit gleicher Starke die 
Haltbarkeit und Zweckmässigkeit dieser Bedingung (zur Anlegung 
der Zange) nachweisen.« 

Ich gestehe offen, dass ich die Sache nieht fflr so abgemacht 
ansehen kann, als es die soeben genannten englischen Schriftstel- 
ler thun. Jedenfalls befinden sieh dieselben im offensten Wider- 
streit mit dem, was in Deutschland gelehrt und gethan wird, wo 
gewiss jeder Geburtshelfer, wenn die Bedingungen zur Anlegung 
der Zange gfinstig sind, zuerst zu diesem Instrumente greifen und 
dafMlbe nur dann mit dem Perforatorium vertauschen wird, wenn 
ein längerer Versuch ihn belehrt, dass er mit der Zange nicht 
zum Ziele gelangt. 

Die Entscheidung hinsichtlich dieser Verschiedenheit des Handelns 
dreht sich aber zunächst um die Beantwortung der Frage , ob die 
Zange oder das Perforatorium bei übrigens gleichen Umständen der 
Mutter mehr Gefahren drohe. Wie so oft geben auch hier die blossen 
statistitehen Daten keinen grossen Aufschluss — denn wenn es auch 
gewiss ist, dass nach allen Angaben viel weniger Leben veriorea 
gehen, wenn die Zange als wenn das Perforatorium angewendet wor- 
den war, so seheint es doch nur billig anzuführen, dass unter den 
dem Perforatorium zugewiesenen tödtliehen Fällen auch alle jene ge- 
rechnet werden, wo zu langer Aufschub mehr als die Ausfuhrung 
der Operation Gefahren brachte. Es scheint mir, als ob die Wahr- 
heit auch hier in der Mitte läge, und als ob in jenen Fällen, wo 
die Zangenoperation voraussichtlich für die Mutter anstrengend 
sein wird, der Kindeskopf noch hoch steht, die Perforation ange- 
zeigt sei , weil unter den geschilderten Bedingungen dieselbe eher 
zum Ziele fuhrt — dass aber , wenn der Kopf tief im Beckenaus- 
gange ist, die Zange den Vorzug verdient, weil hier meist nur 
ein schwacher — auch nach der Perforation erforderlicher — Zug 
nötbig ist, und das Instrument hiebe! gewiss keine Verwundung 



setzt, auch der nngemein widerliche Eindnicli:, den das zerstfi- 
cl^elte Kind auf die Mutter und die Umgebung ausübt, Termin 
den wird. 

Wenn ich also gleich gerne zugebe , dass wir im Ganzen die 
Perforation etwas öfter anwenden Iconnten , dass wir bisweilen so- 
gar für die Mutter auf diese Art besser sorgen wurden , und ich 
mich hierin im Wesentlichen Scanzoni*) anschliesse, so kann 
ich anderseits doch nicht umhin, die Befolgung des von vielen eng- 
lischen Geburtshelfern aufgestellten Satzes , dass bei todtem Kinde 
ohne weiteres die PerforaäoB angezeigt sei, für schädlich zu halten. 

Vor diesem zu schnellen Entschlüsse zur Perforation mdssen 
wir um so mehr warnen , als gewiss jeder erfahrene Geburtshelfer 
uns beipflichten wird, dass die Auscultation keine leichte Sadie 
ist, wenn das Leben des Kindes nur mehr einem leisen Flackern der 
Lebensflamme zu vergleichen ist , die Mutter ungemein empfindlich 
und unruhig ist , unaufhörlich stöhnt etc. Wir sahen mehr als einen 
80 gestalteten Fall , wo mehrere zn Rathe gezogene erfahrene Ge- 
burtshelfer den Pulsschlag des Kindes nicht mehr erlauschen konn- 
ten, und wo dennoch bei fortwährender Beharriichkeit im Gebrauche 
der Zange ein lebendes Kind geboren und am Leben erhalten wurde. 

Hinsichtlich der Drehungen, die mittelst der Geburtszange 
am kindlichen Kopfe vollfuhrt werden können, findet deren neuester 
Vertheidiger Scanzoni (III. Band, 1. Abtheil, des Lehrbuefaes) an 
Ramsbotham und allen Jenen englischen Geburtshelfern Vorgän- 
ger , die die Zange in der Richtung der Ohren angelegt wissen wol- 
len , denn sie bemuhen sich den Kopf nach und nach so zu drehen, 
dass das Gesicht wie bei der 1. oder 2. Hinterhauptlage in die Aus- 
höhlung des Kreuzbeines zu liegen komme. 



Es scheint mir nach alle dem Gesagten kaum zweifelhaft, dass 
die englischen Geburtshelfer im Ganzen sich des Vortheiles, den 
die Zangenoperation gewährt, — der Kurze ihrer Instrumente, der 
mangelnden Beekenkrummung , der langen Verzögerung, die sie 



*) S c a n z n Ts Lehrbuch III. Bd. 1. Abth. pag. SM. 
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als Bedingung festsetzen, der weniger passenden Lagerung ihrer Pfle- 
gebefohlenen wegen — nicht in ihrem vollen Umfange bedienen. Dem- 
jenigen, der etwa noch hieran zweifeln sollte, wollen wir die Haupt- 
bedingungen entgegenhalten, die einer ihrer erfahrensten und an- 
gesehensten Schriftsteller zur Zulassung der Zangenoperation für 
unerlässlich hält. »Bei verschleppten Geburten,« schreibt Co Hins 
(!• c. pw 10),« wo der Gebärmuttermund vollends eröffnet ist, und 
die Weichgebilde nachgiebig sind, der Kopf so tief im Becken 
steht, dass ein Ohr erreicht werden kann, kann die Zange mit 
Vortheil« angewendet werden, wenn irgend ein dringender Umstand 
die Operation erheischt; doch hat reiche Erfahrung auch hinläng- 
lich belehrt, dass unter solchen Umständen die Wehen nur selten 
unzureichend sind, das Kind zu Tage zu fördern und dass nur in 
so gestalteten Fällen (natfirlich auch bei Eclampsie, Hämorrhagie 
etc.) die Operation angezeigt ist, wo die Ruck sieht für die 
Mutter dieselbe erfordert. Unter 16,414 Geburten waren bloss 
vierzehn, die diese Bedingungen erfüllten*).« 

Da indessen kein Grund uns zur Annahme berechtigt, dass 
in England viel weniger verschleppte Geburtsfälle, viel weniger 
an trägen Wehen leidende Frauen vorkommen, so muss sich uns 
die Frage aufwerfen, welche Praxis bei dergleichen Vorfällen dort 
eingeschlagen werde. 

Leider! ist der Begriff von »verschleppter Geburt« ein durch- 
aus nicht festgestellter und wir zweifeln ob er überhaupt genau 
festzusetzen sei. Eine erschöpfend genaue Vergleichung der Hand- 
lungsweise in beiden Ländern lässt sich also schon darum nicht 
vornehmen; wenn wir übrigens jene Fälle zusammenstellen, die 
wir bei den verschiedenen Autoren unter der obengenannten Be- 
nennung aufgeführt finden , so werden wir finden , dass ein Ge- 



*) Ich kann mich nicht enthalten , darauf hinEuweisen, wie wesentlich 
sich gerade der neueste Schriftsteller über diesen Gegenstand, der 
oben angeführte Roberten, in den wesentlichen der angegebenen 
Puncte von den unter seinen Landsleuten gang und gäbe geworde- 
nen Lehren entfernt hat und sich der unter uns üblichen Praxis 
nähert, wohin er übrigens nicht durch Leetüre, sondern durch eigene 
Ueberzeugung gekommen zu sein scheint. 



tarlshelfer yerhältoissmässig um so öfter sich des Perforatoriums 
bedienen mnss, als er die Zange versehmäht, — dass ferner der 
häufigere Gebrauch des Perforatoriums dem Leben der Kinder, 
aber auch dem der Mutter nicht zu Gute kommt. *) 



Ausser dem schon über Perforation Geäusserten, bliebe 
hier nur noch fibrig anzufahren, dass die Engländer sich aus- 
schliesslich der scherenformigen Instrumente bedienen und weder 
den Trepan noch das Cephalotribe anwenden. 



Hinsichtlich der künstlichen Frühgeburt weichen die 
meisten deutschen Aerzte von den englischen ungemein weit in der 
Bestimmung des Zdtpunctes ab, wann es erlaubt sei, die Operation 
überhaupt vorzunehmen. Während die meisten Deutschen daran 
fest halten, dass die Sorge für das Leben der Mutter uns ia$ Leben 
des Kindes nicht gänzlich übersehen lassen dürfe , dass wir folg- 
lich die Operation erst veranlassen dürfen , wenn wir Hoffnung ha- 
ben können , ein lebensfähiges Kind zu erhalten und sie demnach 
nicht vor dem 7. Monate operiren : sind die Engländer , denen sich 
von unsern Landsleuten Kiwi seh und S c a n z o n i **) anschliessen, 
wenn sich bedeutende Beckenenge vorfindet, ganz unbekümmert 
um das Kindesleben und leiten die Geburt schon im 4. , 5. Mo- 
nate ein. 

Die Haupterklärung dieser bedeutenden Verschiedenheit im 
arztlichen Handeln liegt vor Allem in der grossen, nach unserm Er- 
messen heilsamen Furcht vor dem Kaiserschnitte , der unsere eng- 
lischen Collegen zu dieser furchtbaren Operation nur schreiten lässt, 
wenn absolute Beckenenge vorhanden ist. Wir haben die Gründe, 
die uns bewegen, diesem Verhalten beizupflichten, an einem andern 
Orte ***) weitläufig dargestellt und freuen uns in der neuesten Zeit 



*) S. oben S. 303. 
**) 1. c. IV. Bd. 1. Abth. pag. «5. 
***) Die geburtshülfliche Praxis erlaatert durch Ergebnisse der IL Ge- 
burtsklinik zu Wien, pag. 99. 
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Scanzoai *) deutlieb aussprechen zu hSrea, dass er mit »Hint- 
ansetzung aller in der Theorie wohl begründeten , vom practischen 
Standpuncte aber verwerflichen Gegengrunde , den festen Entschluss 
gefasst hat , den Kaiserschnitt nie zur Ausführung zu bringen , so- 
bald nur noch irgend ein anderes , die Mutter minder gefährdendes 
Operationsverfahren zu Gebote steht.« 

Alle, denen es daran gelegen ist, den Kaiserschnitt um jeden 
Preis zu vermeiden , müssen den kunstlichen Abortus als den ein- 
zigen Rettungsanker in gewissen, wenn auch glficklicher- 
weise höchst seltenen Fällen zugeben; diejenigen, denen 
ihre Anschauungsweise gebietet, bei lebendem Kinde und bei be* 
deutender Beckenenge zum Kaiserschnitte zu schreiten , werden na- 
türlicherweise den künstlidien Abortus wegen Beckenenge 
(anderer Erlebnisse halber werden auch sie , wie gleich besprochen 
werden soll , zu diesem Mittel greifen müssen) verdammen. 

Es ist hier, wo wir uns bloss die Vergleichung der ver- 
schiedenen Handlungsweisen vorgesetzt haben , nicht unseres Am- 
tes, weitläufiger in die Begründung der Rechtmässigkeit des von uns 
im Allgemeinen vertheidigten englischen Verfahrens einzuge- 
hen, man findet die Gründe und Gegengrnnde in den meisten Com* 
pendien; doch können wir, um nicht missverstanden zu werden, 
wohl nicht umhin, zu erklären, dass wir die Grenzen etwas enger 
gesteckt wünschen, als diess von Seite mancher englischer Col- 
legen zu geschehen scheint. 

Dass aber auch Jene , die den künstlichen Abortus wegen Be- 
ckenenge verdammen , wegen des bedrohten Lebens der Mutter bis- 
weilen zur Operation werden schreiten müssen, wollen sie nicht 
Mutter und Frucht geopfert sehen , wird unter andern der folgende 
von Ol dh am**) mitgetheilte Fall beweisen, den wir unsem Lesern 
in Kürze mittheilen wollen: 

»A. A. , 34 Jahre alt, gebar vor 3 Jahren ein ausgetragenes 
Kind; die Geburt wurde durch das Perforatorium vollendet und 
hiebei die hintere Scheidewand derart verletzt, dass das Rectum 



*) ]. c. III. B4. 1. Abth. pag. SS9. 

**) Der mir durch £e Gftte des Herrn Verfassers zugekommene Sepa- 
ratabdruck aus der Lanä^ Medtcal Oaveite trägt kein Datum. 



bloss lag. Unter Dr. 0*s. Behandlung vernarbte die Wnnde. Zwei 
Monate darauf litt sie am Typhus und die Stelle an der Vagina öff- 
nete sich von Neuem. Doch erholte sie sich nach abermals 9 Mo- 
naten und yerliess das Spital geheilt. Um diese Zeit war sie im 
Stande Stuhl und Urin zurückzuhalten und befand sich ganz wohl, 
wenn man davon absieht, dass sie oft genothigt war, zu harnen 
und hie und da Schmerz im Unterbauche litt. — Am 18. April 1849 
wurde sie in einen der unter Dr. 0*s. Obsorge stehenden Säle aufge- 
nommen. Sie war im 3. Monate schwanger , erfreute sieh einer sehr 
guten Gesundheit und hatte durehaus keine Beschwerde beim Stuhle 
oder Uriniren. Die genauere Untersuchung ergab eine durch die 
Narbe bedingte derartige Verengerung der Scheide , dass der erste 
Phalanx des Zeigefingers knapp In dieselbe passte. An einer Stelle 
ragte diese Narbe in die Scheide hinein und stellte einen dfinnea 
scharfen Rand dar. 

Der Heilplan bestand darin , einen Theil der Narbe zu spalten, 
hierauf die Vagina dnndi Bougies zu erweitern und endlich den 
Abortus so bald als m^Iich einzuleiten. 

Die Abtragung des hervorstehenden Randes der Narbe geschah 
am 88. April mittelst eines.gekrnmmten, geknöpften Bistouri*s, wor- 
auf nur ganz geringe, einige Tage dauernde Pieberaufiregung folgte. 

Bei Gelegenheit der nun einzuleitenden Frühgeburt wollte 0. 
mehrere der bisher gerühmten Wehenmittel prüfen und Hess zuerst 
vom 1.— ö. Mai täglich ein Clystier von Seeale corn. dr. 8. Aq. 
unc. XII. Decoque ad unc. VI. Cola, reichen. Ausser geringerer Häu- 
figkeit d«s Pulses, leichten Schmerzen im Unterleibe, die den 
Wehen ähnelten, stärkerem Schweisse und Stuhlverstopfung liess 
sich keine bedeutendere Wirkung des Medicamentes wahrnehmen. 
Hiednrch wurde 0. zu einem andern Versuche bewogen ; man ver- 
anlasste durch Olei Ricini unc. 1 hinlänglichen Stuhlabgang und 
wollte nun sehen, was Seeale auf einem andern Wege bewirke; 
demgemäss verordnete man : Pulv. Seeale corn. dr. duas Aquae one. 
VI. Decoque ad unc. IV. Sumat unc. 1 tertiis quibus horis. Hierauf 
trat heftiger Schweiss ein , der Puls aber blieb zwischen 72 und 80. 
Am nächsten Tage wurden 6 dr. Seeale auf die frühere Art verabreicht 
— nachdem sie hierauf über Kopfschmerz und Durst klagte, der 
Puls bis 100 stieg , ohne dass irgend ein Beginn der Wehen zu er- 
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kenoeii gewesen wäre, eo schritt man zu einem anderD Mittel. 0. 
drang namlieii am 9. mit einer gewohnlichen Uternssonde etwa 1 y, 
Zoll weit in den Vaginalkanal, worauf sich geringer Blutabgang 
und. Schmerz einstellten, die aber beide bald wieder aufhörten. 
Nachdem sie Tags darauf wieder ganz wohl gewesen war, drang 
0. am IS. mit der Sonde etwa 1 Zoll tief in die UterushShle und 
drehte die Sonde. Sogleich floss etwas dicker weisser Schleim ab ; 
am nächsten Abende hatte sie wehenartige Sehmerzen , die aber am 
2. Tage schon völlig verschwunden waren. — Man wollte nun (am 
24.) auch den Electromagnetismus versuchen, den man derart an- 
wendete, dass der eine Pol am untern Ende des Heiligenbeines, der 
andere am Unterleibe etwa 2 Zoll unter dem Nabel, an wdeher 
Stelle man deutlich den Grund der Gebärmutter fühlte, angebracht 
wurde. Nachdem man diess durch eine Viertelstunde gethan hatte, 
brachte man einen Draht, welcher durch Siegelwachs isolirt war 
und am obem Ende in einen Knopf auslief, der den zweiten Pol 
darstellte, in die Scheide, während der andere Pol an der früher 
genannten Stelle applicirt wurde. Dergestalt wurde der electri- 
sche Strom eine Viertelstunde lang durch die Gebärmutter gelei- 
tet; es trat zwar Zusammenziehung der Bauchmuskeln und bei je- 
desmaliger Berührung der Haut Brennen daselbst ein, doch folgte 
kaum nennenswerthe Zusammenziehung des Gebärorganes. — Am 
nächsten Tage wurde der Strom nadi jeder der angegebenen Ar- 
ten jedesmal eine Viertelstunde benutzt, doch ohne irgend wel- 
dien Erfolg. In der Nacht darauf glaubte sie einige Wehen zu 
verspüren , zugleich damit ging etwas Schleim und Blut ab ; doch 
sind die erst seit wenigen Tagen bemerkbaren Bewegungen des 
Foetus immer gleich stark. — 0. wollte nun seinen Troicar einfuhren, 
um die Eihäute zu durchstechen, doch gelang ihm diess nicht, und 
er brachte nochmals die Sonde in Anwendung, von der er auf 
die oben beschriebene Art Gebrauch machte, worauf sogleich et- 
was blutiger Ausfluss und wehenartige Schmerzen folgten, die 
aber in Kurzem wieder aufhorten. Endlich am 90. Mai führte 0. 
einen gewöhnlichen männlichen Katheter ein, und nach einigen Be- 
wegungen desselben fühlte man ihn deutlich die Eihäute durch- 
drangen, worauf soglffieh etwas Blut und Fruchtwasser abfloss. 
Zu diesen Symptomen gesellten sich bald auch Wehen, die aber 

Aineth, über d. Stand d.Oebnrtsh. in Frankreich. 21 



erst am 5. Juni Abends einen ernsteren Character annahmen. Der 
Foettts stellte sich mit den Füssen zur Geburt. Der Stamm und 
Kopf wurden geraume Zeit dureh die feste Narbe in der Seheide 
am Austritte verhindert. Der Finger des Operateurs genügte, um 
die Kopfknochen zu zerbrechen, und so nach und nach den Kepf 
herauszuschaffen. Während dieser ganzen Zeit gab die NaAe 
durchaus nicht fühlbar nach. Die Placenta folgte bald einem mis- 
sigen Zuge. Die Frau eriiolte sieh in Kurzem, ohne ii|;end ein ungün- 
stiges Symptom gezeigt zu haben und yerliess am 9&. Juni 1849 
gesund das Spital ^. 

Die Aufforderung zum kunstliehen Abortus ist fibrigens nicht in 
allen Fällen eine so zweifellose, bisweilen wird selbst der geübteste 
Geburtshelfer, der allgemein gebildetste Arzt nicht im Klaren dar- 
über sein , ob er in einem vorliegenden Falle einschreiten oder zu- 
warten solle. 

Ich ffible mich um so mehr versucht , die nachstehenden Fälle 
wörtlich aus Lee*s Casuistik herzusetzen, als sie einerseits zur 
Beantwortung der uns beschäftigenden Frage deutliche und mannig- 
faltige Anbaltspuncte geben , anderseits an und fflr sich eine sehr 
interessante Sehwangerschaftskrankbeit besprechen, von welcher so 
hohe Grade , wie sie uns hier geschildert werden, nur selten vor- 
kommen. 

(68. Fall.) Lee wurde zu einer Frau gerufen , die im 4. Mo- 
nate schwanger war, und seit einigen Monaten an unaufhörlichem 
(incessant) Erbrechen mit Schmerz in der Oberbaucbgegend und 
Fieber litt. Nachdem alle medicinische Behandlung fehlgesehlagen 
hatte, punctirte L. die Eihäute, worauf unmittelbar mit dem 
Abfliessen des Fruchtwassers das Erbrechen aufhörte. 
Der Foetus wurde jedoch erst nach mehreren Wochen ausgestossen. 

(69. Fall.) Im October 1886 sah L eine Frau , die seit zwei 
Monaten schwanger war, und bald nach der Empßngniss von 
Schwäche, starker Brecherliehkeit und Kopfschmerz heimgesueht 
worden wan Diese Symptome , zu denen sich noch Fieber und 



*) In einem ähnlichen Falle der Art konnte 0. bis zum siebenten Mo- 
nate warten, worauf die Frühgeburt eingeleitet wurde. — Das ffiud 
starb jedoch gleich nach der Geburt. 



grosse AbBU^ening hinziigesellt haben , waren nach und nadi yid 
bedeutender und lästiger geworden. Ausserdem war die Zunge rotb, 
die Oberbauchgegend gespannt und schmerzhaft beim Druclce. Nach- 
dem die Symptome einen solchm Grad erreicht hatten , dass man 
sehr ernstliche Besorgnisse hegen musste , und dem Gebrauche der 
ftrsdüedenartigsten Arzeneieu keine Besserung gefolgt war, so 
entsebloss man sich die Eihäute zu punetiren — der Troicar 
wurde auch wirklich eingeführt, doch floss kein Frucht- 
wasser ab.; niehtsdestoweniger hörte das Erbre- 
chen unmittelbar darnach auf, die Schwangerschaft ging 
ungestört fort und die Frau wurde am Ende des 9. Monates ohne 
irgend ein Hindemiss von ebnem lebenden Kinde entbunden. 

(70. Fail») Die Doctoren Lee, Ramsbotham und Ash^ 
well wurden zu einer Frau gerufen , die in einer frühen Periode 
der Schwangerschaft sieh befand , heftiges Erbrecken , beschleu- 
nigten Puls, gelbe Färbung der Augen hatte, über grosse Empfind^ 
lichkeit in der Oberbauch- und rechten Weichegegend und über 
Durst klagte. Die Abmagerung war so bedeutend, dass sie wahr- 
sdieinlich zu völliger Erschöpfung geführt hätte , wenn sie noch zu- 
genommen hätte. »Wir würden uns demnach bald zur Bewirkung 
des künstlichen Abortus haben genöthigt gesehen , wenn nicht die 
besprochenen Erscheinungen unter dem Gebrauche von Calomel, der 
wiederholten Ansetzung von Blutegeln in die Lebergegend und 4er 
grössten Einschränkung hinsichtlich der Diät, sich verioren hätten«« 

(71. FalL) Eine junge erheiratete Frau wurde im Beginne des 
8. Monates ihrer ersten Schwangerschaft von beständiger Ueblich- 
keit und Erbrechen geplagt. Trotz aller angewendeter Mittdi 
dauerte dieser Zustand zehn Wochen lang fort , wobei sich unge- 
meine Abmagerung und Entkräftung einstellte. Als sie scheinbar 
im Sterben lag (when apparently dying), empfithl Lee die Einlei- 
tung der kunstliehen Frühgeburt, wozu sidi jedoch ihr Gatte und 
ihre Verwandten «nicht entschliessen wollten. Eine lange Zeit hin- 
durch konnte sie nichts bei sich behalten , als etwas Branntwein mit 
Wasser gemischt und die Hoffnung, sie hergestellt zu sehen, war 
bereits aufgegeben. Ohne irgend nachweisbare Ursache hörten diese 
Symptome nach und nach auf und sie wurde am Ende des 7. Mona- 

«1* 
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les ganz regelmassig von dnem todten Kinde entbanden. Die Pla- 
eenta wies Erkrankung nach. 

»In diesem Falle, sehreibt Lee, hätten die Eihfillen meines 
Eraehtens nach weit früher angebohrt werden sollen, als der Vor- 
schlag hiezn gemacht worden war.« 

(72. Fall.) Eine Dame von >9 Jahren, die 6 Wochen schwan- 
ger war, litt während der Ueberfahrt von Dublin nach Llyerpool 
(Ende Juni) schrecklich an der Seekrankheit. Nach ihrer Ankunft 
in London wurde die Reizbarkeit des Magens (Anfangs Jnnl) im- 
mer ärger, so dass sie zwanzig Tage hindurch nur etwas Brannt- 
wein und Wasser bei sich behielt Aeid. hydrocyanicum, gShrende 
Getränke, Calomel, Opium, Blutegel, Blasenpflaster an die Ma- 
gen- und Gebärmuttergegend und alle sonst noch üblichen Mittel 
leisteten durchaus nichts. Am S3. Juli war Fieber und Abmage- 
rung so bedeutend geworden, dass ihr Tod unyermddlich schien, 
wenn nicht Abortus eingeleitet wurde. Dr. Merriman, Hr. J er- 
den und Dr. Lee wurden zu Rathe gezogen, Mistura ereta*)und 
Creosot verordnet und die Einleitung des künstlichen Abortus in 
Aussicht gestellt, wenn die Symptome an Heftigkeit nicht nach- 
lassen sollten. Um die Nothwendigkeit grSsster Vorsicht bei die* 
ser Operation deutlich zu erweisen, führte Dr. Merriman bd 
dieser Gelegenheit das Beispiel eines berfihmten Geburtshelfers 
an, der sich vor einigen Jahren viel nble Nachrede zugezogen 
hatte, weil ihm eine Frau gestorben war, an der er wegen Er- 
brechen während der Schwangerschaft den Abortus eingeleitet 
hatte. — Als Tags darauf die Symptome noch sturmischer worden, 
entleerte Lee die Eiblase. Calomel, Opium, Acid. hydroc mit 
Bicarb. Sodae, endlich ein Blasenpflaster in die Oberbauchgegend 
hatten gar keinen Erfolg. — Am 27. Juli wurde das Ei und mit 
demselben eine bedeutende Menge coagulirten Blutes ausgestossen 
— doch wurde die Frau bald darauf äusserst schwach und starb 
nach ein Paar Stunden. Auch die Doctoren Chambers rnid 



*) Sie besteht ans CVeto praepar, unc, una; Sacchari unc. äimid^s Mud-' 
lag, gumnU Arab, unc, duab.; Spirii. CinnamonU unc, duaJbw. (9. 
Pharmacopoea universalis etc. etc, 3. Ausgabe. Weimar 1898. LBand, 



Bright hatten in diesem traurigen Falle ihre Meinung abgegeben. 
Weder in den Geweben des Magens, der Gedärme und der übri- 
gen Unterleibsorgane, noch in denen des Eies waren irgend krank- 
hafte Veränderungen aufzufinden. Doch waren keine Nenren im 
Uterus zu entdecken! (?No nerves in the Uterus!) 

(73. Fall.) Am 26. Mai 1846 wurde eine Dame, die im 9. 
Monate ihrer Schwangerschaft stand, von heftiger Uebelkeit und 
Erbrechen befallen. Zuerst wurde der gewohnliche Inhalt des Ma- 
gens mit Galle und zähem Schleime ausgeworfen. Dunkelgefarbte, 
galligte Stuhlentleerungen traten ein. Die Zunge ist belegt, ihre 
Papillen roth. Heftiger Durst. Weder Spannung des Unterleibes» 
noch Sehmerz beim Drucke, noch Empfindlichkeit in der Gebär- 
muttergegend. Sehr schneller Puls. Calomel und kleine Gaben von 
Sulph. Magnesiae in einem Rosenaufgusse mit etwas TincU Opii 
brachten nicht die geringste Milderung. Zugleich mit den früher 
genannten Erscheinungen waren heftige Schmerzen im linken Ohre 
und in der entsprechenden Gesichtsseite eingetreten. — Bis zum 4. 
Juni hatte sich keine Linderung der drohenden Symptome bemerk- 
bar gemacht, flberdiess aber noch grosse Erschöpfung und auf- 
fallende Veränderung der Gesichtszuge eingestellt, die, im 
Falle die Entbindung nicht eingeleitet wurde, die Catastrophe als 
nahe bevorstehend zeigten. Augenblicklich wurden die verschluck- 
ten Dinge wieder ausgebrochen. Unmittelbar nach der leicht gelin- 
genden Perforation der Eihäute floss eine sehr beträchtliche Menge 
Fruchtwasser ab. — Am 6. Juni gingen der Foetus, diePlacenta und 
reichliche Massen gestockten Blutes ab. Unmittelbar darauf hörte 
das Erbrechen auf, bald wurde etwas Nahrung zurfickbehalten und 
die Erholung trat ungewöhnlich (rather) schnell ein. Vom ersten 
Augenblicke an hatte Lee nie gezweifelt, dass die Ursache des 
Erbrechens im Gebärorgane zu suchen sei , wenn gleich anfangs in 
der Gegend desselben durchaus kein Reizungszustand nachweisbar 
war. Es wurde erst dann zur Operation geschritten , als jedes an- 
dere Heihnittel flruchtlos versucht worden war. 

(74. Fall.) Seitdem hat Lee noch einen ähnlichen, wenn 
gleich noch ausgeprägteren Fall dieser Krankheit gesehen , in dem 
die Kräfte dergestalt sanken und die Abmagerung nach 6w5chent- 
liehem Erbrechen so weit vorgeschritten waren, dass Lee dem Tode 



der Fraii nadi ToHbraehter Eitbindiiigfliit Gewissheit aitgegcMah, 
erholte sie sich endlieh gänzlich ind yerdaikte nach Lee*8 Ais« 
drndr »ihr Lehea der Operation.« (Weitere giazetaheitea aber dM 
Fall gibt Lee nidit) 

(75. Fall.) Am «1. Oetober 1847 sah Lee eiae Fraa. die steh 
im 8. Monate ihrer & Schwangersdiaft befand , and bei Ihrer letz- 
ten Gebart einen Anfall von Entzfindnng der SAenkel?ene gdiiritt 
hatte, die ihren allgemeiaen Gesnndheitszastaad bedeutend herab- 
setzte« Sechs Wochen yor jenem Tage , an wdehem Lee gerafea 
wurde • hatte sie an heftiger Bronchitis mit Fieber gelitten and 14 
Tage darauf, nadidem diegenannteKranUieitaa^Sditrt hatte, warde sie 
Yon häuflgem Erbrechen heimgesacht, welches zur Zeit tob Lee*8 
Besuche noch fortdauerte. Sie war fibo^iess ungemein abgemagert, 
ihr Gesichtsausdruck yerfallen, die Lippen warea trodcen, die Zange 
und die ganze Innenfläche des Mundes mit Aphten bedeekt; Puls 
ItO. Trotzdem, dass die Kranke yoa zwei sehr ausgezeichnetea 
Aerzten behandelt wurde, nahm sie ti^ich ab , and es war aagei* 
scheinlich , dass sie bald sterben wurde , falls es aieht gelange, 
die genannten Erscheinungen zum Schw^en zu bringen. Es blieb 
kein Zweifel übrig , dass die Krankheit durch die Sehwangendiaft 
bedingt sei und dass nur mit dem Aufhören derselben Holhiing zur 
Wiederherstellung gegeben sei. Die Aerzte kamen dahin iberelB, 
die kunstliche Frühgeburt einzuleiten, felis nicht dbemsehead 
sdinelle Besserung einträte. — Die Nacht daraaf yerbradite sie 
unter beständigem Erbrechen, der Pulssehlag wurde noch beschleu- 
nigter und schwächer, worauf Herr H. die Eihäute anbohrte. Yon 
dem Augenblicke an, als diess yollbracht war, hSrfe das Erbre- 
chen auf und sie schien sich yiel besser zu befinden. Sieben Stun- 
den darnach war das Kind geboren , bald darauf wurde die Nach- 
geburt ausgestossen und eine halbe Stunde später fohlte sich die 
Gebärmutter fest an. Etwas später aber Hessen die Zusammeszle- 
hungen nach und eine bedeutende Menge dünnen wässmgen Blu- 
tes wurde entleert Trotz aller Bemühungen yon Seite der Aerzte 
dauerte der Blutflass fort und sie starb 10 Stunden nach der Ge- 
burt Bei der Section wurden im Uterus kdne Narben yorgefun- 
dea! (1?) — Lee kehrte mit dem Eindrucke nach Hause, dass 
daa Efgebniss aiSglicherweise efai glicklichetes gewesen wire. 
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hätte man die Operatton Mher vorgenommen, nnd dass in ähnli- 
ehen Fällen die Einleitung der kunstlichen Frfihgebnrt nicht ver- 
schoben werden sollte» wenn es den Arsieiea aMit gelungen ist, 
die Erscheinungen zu beschwichtigen. 

Zunächst in Bezug auf die Krankheit, an der die Frauen lit- 
ten , von denen wir eben sprachen , leuchtet wohl ein , wie sehr 
Merriman Recht hat, wenn er die höchste Vorsicht bei der Her- 
beiführung des Abortus anräth. In der That, wenn wir hören, 
dass in einem Falle (69) das Erbrechen plötzlich aufhörte» ob- 
gleich die Operation misslang und dass diesem Misslingen die Ge- 
burt eines ausgetragenen lebenden Kindes zu verdanken ist , das 
sonst sicher geopfert worden wäre, — dass in einem andern Falle 
(71) das Erbrechen sich selbst stillte, — während es in einem drit- 
ten (70) nach dem Gebrauche von Calomel und Blutegeln auf- 
hörte, — dass endlich (72 und 75) zwei Patientinnen selbst nach 
der Operation starben, so können selbst die nachweisbar glänzen- 
den Erfolge im 79. und 74. Falle den Eindruck nicht verwischen, 
dass bisher kein Anhaltspunct gegeben sei, um mit Bestimmtheit 
sagen zu können, wann die Operation zu vollfflhren, wann sie zu 
interlassen m. 

YfenA wir übrigens zu unserm eigentlichen Gegenstande, näm- 
lich der Einleitung des Abortus zurückkehren , so bedarf es ausser 
den angefahrten Beispielen, in deren Mehrzahl sich unsere deut- 
schen Collegen wohl mit Recht kaum zum kfinstlichen Abortus hät- 
ten bewegen lassen, nur noch der kurzen Angabe, dass Lee allein 
13 Fälle von künstlichem Abortus aufzählt, die er selbst vorge- 
nommen bat (3 wegen Beckenenge, 2 wegen Ovariengeschwfilsten, 
1 wegen eines Fibroides, 2 wegen Wassersucht des Amnion, 4 
w^en Erbrechens während der Schwangerschaft, 1 wegen Harn- 
blasenentzündung), um zu beweisen, dass die Vornahme dieser Ope- 
ration in England keineswegs zu den ganz seltenen gehört*). 



*} Nach "^einer Stelle in dem offenbar mehr für die elegante Welt als 
für den Arzt bestimmten Werkchen des Dr. T i 1 1 : On the preser- 
vaiion of M« heitUh of warnen at the critical periods of Ufe. London 
1851. p. 73 , scheint das Verbrechen der Fruchtabtreibung in den 
höhern Kreisen Englands nicht als ausserordentliche Seltenheit zu 



Die kunstliohe Frfihgebnrt ist bekanDtlich zuerst in Eng- 
land angegeben und ausgeführt worden und kommt noch jetzt öfter 
dort vor als irgendwo in Europa. 

So vollführte sie J. H. Ramsbotham (I. c. p. 816) zwlsehen 
den Jahren 1823 bis 1834 vierzigmal, bisweilen 5- und 6mal an 
derselben Person, Hamilton (L c. p. S85) 46mal, an einer Frau 
lOmal, Lee ausser den früher angegebenen 13 Fällen von kfinstU* 
chem Abortus, 84 Fälle von künstlicher Frühgeburt, darunter drei- 

zehn mal an derselben Mutter* 

Die Methoden *), deren sich die englischen Aerzte zu dem vor- 
gestreckten Zwecke bedienen , sind sehr verschieden. Hamilton 
trennte bekanntlich einen Theil der Eihäute ab. Er erzählt jedoch 
selbst , dass in einigen Fällen eine Woche verstrichen sei , bevor ir- 
gend Wehen eingetreten seien , wo er dann die Eihäute punctirte. 
In seinen letzten Lebensjahren war er jedoch der Ueberzeugung, 
dass die von ihm angegebene Operation vollkommen genüge , wenn 
ein hinreichend grosses Stuck abgelost werde. Uebrigens war seine 
Praxis eine sehr glückliche ; von den 46 auf diese Art zur Welt 
beförderten Kindern waren 42 lebend geboren und in den 4 un- 
glücklich endenden Fällen war keineswegs die Operation Schuld, 
indem in einem derselben durch einen Rechenfehler der Frau die 
künstliche Frühgeburt erst eingeleitet wurde, als nur mehr die Per- 
foration Hülfe schaffen konnte, und in den 3 übrigen Fällen die 
Kinder sich mit dem Steisse zur Geburt stellten. 



betrachten zu sein. Die Stelle lautet : »Es gibt viele junge verheira- 
tete Damen , die nicM gelernt haben , wie Kinder auf die Weisheit 
der Vorsehung zu ' 'Kauen und die furchten , Kinder zu bekommen. 
Sie besorgen Schmerzen auszustehen, Sorgen oder Ausgaben za 
übernehmen und wenn die Menstruation zur bestimmten Zeit nichl 
eintritt, so flüchten sie zu heftigen Abführmitteln und ermüden iiok 
durch übermässige Bewegung, bis es ihnen gelungen ist, dieselbe 
wieder hervorzubringen.« 
*) Simpson, der mit regem Eifer alles Nützliche aufgreift, ob er es 
im eigenen oder im fremden Lande finde , hat während meiner An- 
wesenheit in Edinburg zuerst und — wie ich aus guter Quelle ver- 
nehme — ein zweites Mal bald nach derselben die Frühgeburt nach 
der Kiwisch'schen Methode bewirkt. 



In Ramsbotham*8 Händen (Lc. p. 319) war die Hamilton*- 
sehe Methode in den meisten Fällen ohne Erfolg. Er benutzte spater 
gewöhnlich die Function der Eihäute, — doch auch da wechselte 
der Erfolg; bisweilen traten die Wehen schon nach 10 Stunden, 
bisweilen erst nach fast einer Woche ein, gewöhnlich waren sie 
aber nach 50—60 Stunden in voller Wirksamkeit. — Von dem 
Wunsche beseelt, die Eihullen so lange als möglich unverletzt zu 
erhalten , versuchte er nun Seeale com. in grossen Gaben zu rei- 
chen und zwar nach folgender Vorschrift*): Secal. com. recent in 
pulverem redacti dr. tres, Aquae ferv. unc. octo. Infunde vase leviter 
clausa per semihoram et rec. Liquoris eolati unc. 7% , Ac. sulf. dil. 
dr. semis, Syrupi dr. duas, Spirit. Cinnamomi dr. duas. M. sumantur 
cochl. duo quarta quaque hora. Bisweilen entstanden sogleich nach 
der ersten Gabe Schmerzen, die aber gewöhnlicher nach 10 — 12 Stun- 
den auftraten und sich nach jeder Gabe vermehrten. Obgleich 
nun die Mfitter sich nach dem Gebrauche dieser Arznei so schnell 
und vollkommen erholten, als ob sie eine ganz regelmässige 
Geburt überstanden hätten, so bemerkte Ramsbotham doch, 
dass der Erfolg für das Leben der Kinder ein ungleich weni- 
ger gunstiger war, als nach dem Eihautstiche. Er modificirte dem- 
nach sein Verfahren dahin , dass er immer im Zwischenräume von 
4~-6 Stunden eine Gabe des Seeale reicht (im Ganzen 4-5 Gaben) 
und hierauf die Blase sprengt. Von den 41 Kindern (Imal Zwil- 
linge), die unter Ramsbotham*s Augen durch die kunstliche 
Frühgeburt geboren wurden, waren 23 Kinder lebend. 

Robert Lee, der wie es scheint, der Erste war, der gegen den 
früher befolgten Grundsatz , wenn er es nöthig fand, auch bei Erst- 
gebärenden die kunstliche Frühgeburt bewirkte, bedient sich zu 
diesem Zwecke des Troicarts , mit dem er die Eihäute punctirt. Dr. 
Lee zeigt selbst den möglicherweise nachtheiligen Erfolg, den 
dieses Verfahren für die Mutter haben könne: Nachdem er an der- 



*) Vergleiche oben Oldham's Vorgangs weise. — Eine Kranke Lee^s 
nahm zu demselben Zwecke 7 Uncen Secale — freilich in längern 
Zwischenräumen — ohneErfolg und doch bekam sie zuletzt k Tage 
hindurch, ^mal im Tage, eine Drachme pro dosi. 



selben Person sohtn Ömal die Operation vorgenommen hatte, wollte 
sie sieh derselben nicht mehr unterziehen, was — wie Dr. L e e be- 
merkt — sieh nachher als weiser Entsehlnss auswies, denn die 
Plaeenta sass auf dem Muttermunde auf. 

Im Ganzen nahm L e e wie gesagt die Operation der kunstli- 
dien Frühgeburt und des Abortus 47mal vor und zwar: 

31 wegen Beckenenge (3 von den Kindern wurden lebend ge- 
boren, zwei Mutter starben, 1 an Ruptura uteri, die S. an Me- 
trophlebitis). 

1 wegen Pibroid (Mutter und Kind t o d t). 

S wegen Eierstockgesehwulst (Kinder todt). 

1 wegen Herzkrankheit (Matter stirbt, über das Kind keine 
Angabe). 

4 wegen Hydrops Aronii (1 Kind lebt). 

5 wegen unaufhörlichen Erbrechens (4 Kinder todt , über den 
Zustand des 5. keine Angabe, — zwei Mutter starben). 

1 Blutflnss aus dem Rectum (Kind todt). 

1 Blasenentzundung (Kind todt). 

1 Mania (Kind lebt). 

Nach den genannten Operationen sah Lee*) demnach nur 
6 Kinder lebend zur Welt kommen, von denen fibrigens 3 in sehr 
kurzer Zeit starben — 6 Mutter starben — natfirlich nicht durch 
die Operation , doch vermochte sie dieselbe auch nicht vom Verder- 
ben zu erretten. 

Ob ausserdem , dass die Operation in England zuerst aufgefun- 
den und dort auf einen hSbern Grad der Vollkommenheit gebracht 
wurde, ein fernerer Grund ihrer grösseren Verbreitung daselbst 
vielleicht von einem häufigeren Vorkommen von verengten Becken 
herzuleiten sei, wissen wir bei dem gänzlichen Mangel an genauen, 
verlässlichen Quellen hieriber nicht zu bestimmen. Lee gibt bei 
der Erzählung der oben angefahrten Fälle an , es sei ihm nur ei n 



♦) Vergl. S. 387. 

Der von Lee (pag. 94. 1. c.) aufgestellten Regel, dass , wenn Car- 
cinoma uteri vorhanden sei , man die kfinstliche Frühgeburt ein- 
leiten solle , müssen wir widersprechen , und führen bloss an, dass 
die S hieher gehörigen Entbindungen, die wir kennen, absolut gün- 
stig für das Kind und relativ günstig für die Mutter endeten. 



Sil 

Fall von Malacosteon vorgekommen, natfiriich beweist diese aber 
nichts gegen die Annahme von mö^eherweise sdir hanSgem Vor- 
kommen von Rachitis, von welcher Krankheitsform man wenigstens 
sicher in einigen Districten Londons nnd in Manchester zahlreiche 
Exemplare aufzuweisen hat 

Auffallend sticht jedoch von England und Schottland Irland ab, 
wo die kunstliche Frühgeburt ungemein selten verübt zu werden 
scheint Unter 16,654 GeburtsfSUen, die wihrend der Amtszeit des 
Dr. Co Hins in dem grossen und schönen Gebarhause von Dublin 
vorkamen, wurde die Operation nur einmal vorgenommen; auch 
in späterer Zeit liefern die 69DS Geburten, über die MXlintock 
und Hardy berichten, nur das schwache Contingent eines einzi- 
gen Operationsfalles zu unserer Belehrung. 

Der Fall von Dr. Colllns ist fibrfgens durch die Anzeige zur 
Operation zu merkwürdig , um nicht mitgetheilt zu werden. 

A. W., 34 Jahre alt, zum 7. Male schwanger, war vor 3% 
Jahren *) im Dubliner Gebarhause entbunden worden , hatte aber 



*) Damals war A. W. nach Co Hins'* Ersählung (1. c. p. S50), am S7. 
Octob. 18t8, 6 Uhr Abends in die GebiransUlt aufgenommen wor- 
den. Nach ihrer Angabe hatte die Geburt bereits 7 Stunden gedauert. 
Die Gebärmutter zog sich krSflig zusammen und der Kindskopf war 
80 tief herabgetreten, dass man in jedem Augenblicke sein Aus- 
treten erwartete, plötzlich jedoch hörten die Wehen auf und dieser 
Umstand, so wie die eingetretene grosse Schwäche, der ängstliche 
Ausdruck des Gesichtes, das Erbrechen u. dgl. m. deuteten auf Ute- 
rns-Ruptnr hin. Der Kopf stsndso tief, dass er auf den Blasenhals 
drückte und das Einfuhren des Katheters unmöglich machte. Da anver- 
weilte Entbindung nothwendig war, so wurde die Perforation voll- 
führt and die Operation mittelst des spitzen Hakens vollendet. Der 
Uterus half hiebei und bei der Ansstossung der Nachgeburt tüchtig 
mit, als jedoch später die Hand eingeführt wurde, fand man vorne 
an der Vereinigung des Matterhalses und der Scheide eiaen sehr aus- 
gedehnten Riss , durch den die Gedärme vorgefallen waren. Nach- 
dem man dieselben sorgfaltig zurückgebracht hatte, näherte man 
die Wandränder und schärfte der Patientin ein, zwei Stunden lang, 
so ruhig als möglich auf dem Lager, auf dem sie entbunden wor- 
den war, liegen zu bleiben; nach Ablauf dieser Zeit wurde sie mit 
grösster Vorsicht in ein anderes Bett getragen nnd erhielt ein Pul- 
ver aus S Gran Calomel , Ift Gran Jalappa und % Gran Opinm. 



dabei Rapfor des Uterus erlitten , von welcher sie jedoch genas. In 
der Absicht , die znm Verschmelzen gekommenen Theile so sehr 



Nachdem sie hierauf eine schlechte Nacht zugebracht hatte , der Puls 
auf 1U Schläge sich erhob, schwach war, der Unterleib aufgetrie- 
ben und sehr empfindlich beim Drucke sich erwies und keine Stuhl« 
entleerung erfolgt war, reichte man ihr eine Unce Oleum Ricini und 
eine Unce Tinct. Jalappae, welche Gabe man in 3 Stunden wieder- 
holen liess, setzte 36 Blutegel an den Unterleib, worauf sie in ein 
warmes Bad gebracht und so lange in selbem gelassen wurde, als 
sie es angenehm fand, endlich wurden nasse Fomentationen mit 
Flanell angeordnet, so heiss als sie nur irgend vertragen wurden. 
Auch am nächsten Tage wurde ein warmes Bad und dieselbe Zahl 
von Blutegeln angewendet, ein leichtes Abführmittel gereicht und mit 
den Fomentationen fortgefahren. Dieselbe Behandlung wurde auch 
am 3. und mit Ausnahme der Blutegel und des Bades auch am k. 
Tage fortgesetzt. Seitdem nahm sie nur mehr den kalten Aufguss der 
Chinarinde und hie und da etwas Ricinusöl oder ein anderes gelin- 
des Abführmittel. Am 15. und 16.Tage nach der Geburt 
stell te sich ein Ausfluss von miss färbigem (nnhealthy) 
Eiter aus der Seheide ein, der am erstgenannten 
Tage etwa ein Pfund, am zweiten etwas weniger be- 
tragen mochte. Collins vermuthet , dass derselbe sich in der 
Gegend der getrennt gewesenen Stellen angesammelt hatte. — Es 
wurde ihr, sobald der Fieberzustand es gestattete, nahrhafte Kost 
verabreicht und am 80. November verliess sie ganz gesund die 
Anstalt. 

Ein ähnlicher zweiter Fall ereignete sich gleichfalls unter den 
Augen des Dr. Collins, nur war hier Querlage vorhanden gewe- 
sen und es waren ausser der Anstalt Versuche zur Wendung ge- 
macht worden. Die Evisceration wurde vorgenommen und dabei ein 
grosser Riss an der hintern Yereinigungsstelle des Cervix und der 
Vagina entdeckt. Die Behandlung und der Ausgang waren eben so 
glücklich , wie bei dem zuletzt geschilderten Falle. Es scheint Dr. 
Collins bemerkenswerth , dass in beiden Fällen die Empfindlich- 
keit des Unterleibes am Ende des 4. und im Verlaufe des ft. Tages 
wich und von da an die gefahrdrohenden Symptome sich minderten. 

In einem dritten Falle, wo der Riss eben so uniweifelbafi 
nachgewiesen war , erlebte die Frau den 20. Tag nach der Gebart. 
Sie schien gtni hergestellt lu sein, ging seit mehreren Tagen her- 
•M-, hatte gnten Appetit und fühlte sich ziemlich wohl, doch wurde 



als möglich zu schonen , warde die Frühgeburt durch den Bihant- 
etich im 7. Monate der Schwangerschaft eingeleitet Das Kind wurde 
lebend geboren , starb aber nach 3^ Stunden ; die Wehen waren 
entsprediend , das Wochenbett ungestört. — Ein Jahr darauf wurde 
dieselbe Frau von einem Vollreifen« lebenden (ihrem 8. Kinde) 
entbunden , wobei die Gebärmutter recht energisch wirkte. Motter 
und Kind wurden nach völlig gesundheitsgemässem Wochenbette am 
14. Tage nach der Geburt aus der Anstalt entlassen. 

In einem ganz besondern Umstände fand einmal Dr. Ramsbo- 
tham (1. c. pag. 382, Note) die Aufforderung zur Operation, die 
selbst dann von grossem Interesse ist, wenn aber die Natur des 
Uebels nicht alle Zweifel beseitigt sein sollten. Wir wollen mit seinen 
Worten erzählen: »Ich wurde von einer schwangeren Frau einer 
kleinen Gesehwulst am Obertheile des Oberschenkels wegen zu Rathe 
gezogen , die offenbar krebsartiger (malignant) Natur war ; bei 
ihrem ungemein schnellen Wachsthume war es klar , dass sie bis 
zum Ende der normalen Schwangerschaft eine solche Grösse er- 
reicht haben wurde , dass ihre Ausrottung zu den Unmöglichkeiten 
gezählt werden musste. Mein Vater und Mr. Luke stimmten bei 
einer von mir gewünschten Besprechung in allen eben genannten 



sie bisweilen Abends von Frösteln befallen. Plötzlich trat Blutfluss 
ein und 15 Minuten darauf war sie eine Leiche. Leider I gelang es 
jedoch nicht, die Erlaubniss zur Section zu erwirken, so dass die 
Beobachtung unvollständig wird. 

Eine andere Frau erlebte — doch unter immer fortdauernder 
heftiger Fieberbewegung — den S5. Tag nach der Geburt. Die Lei- 
chenöffnung zeigte, dass fast nach der ganzen Ausdehnung 
des Risses Yerkl eb ung (adhesion) mit einer reichli- 
chen Ablagerung von Lymphe statt gefunden hatte. 
Zwei kleine Oeffnongen blieben noch zurück , die an beiden Seiten 
mit grossen Psoas-Abscessen communicirten. C o 1 1 i n s neigt sich z« 
der Ansicht) dass alier Wahrscheinlichkeit nach der Riss in seiner 
ganzen Ausdehnung geheilt und das Leben der Kranken gerettet 
worden wäre, hätten sich nicht die beiden Abscesse gebildet- — Auch 
bei der Section einer andern an Gebärmutterriss verstorbenen Frau 
(s. 3%. Fall bei C o 1 1 i n s) zeigte sich einige Lymphe an der Ber- 
atungsstelle. 



PBMten wie aid dirin ikereu, dias et gefikrlM sei, fie AbCra- 
gng der Geschwalst wihrari der Sehwa^;enckaft iwwümAmaL 
Den gemäss leüele ich die Prihgeb«t keiüif f ■■ das Bade des 
7. SehwaagersehaflsiDSBates eia. ikas Kiad stelife sieii Bit den 
Sieisse zar GeiMrf« die sieh aagüeküe h e n rei se etwas TenJigerte, st 
daas das Kiad todt gebtrea waide. — Sthald es der Ttnangegaa- 
geaea Gehart w^ea rathsaB schiea« warde die GesehwiM eit- 
fernU woraof sieh die Fraa wieder ihrer friherea GesasdlMtt er- 
fireate.« 



Das Paerperalfieber ^ ist eiae st larAthare Kraalc- 
heit, dass es aas im htehstea Grade iateressiiea Mist, was diee^g- 
lisehea Aerzte über dasselbe im AllgeiMiBea, aad bescaders iber 
deo in gewisser Hinsicht rathsethaftesten Cmstaad desselbea — 
seine Aeüologie — denken and wie sie ihre Kraaken behandeln. 

Der viel erfohrene Rtberton (L e.) theiU die Fraaea hia- 
sichtlich der Haofigkeit, ia der sie zar Zeit, wt keiae Epi- 
demie Ttriianden ist, Ttn Paerperalkraakheitea bebllea werdea, 
ia solche, die ihrea Haashalt einzig and allein sdbst bestrgea, aad 
in jene, die bedient werden. Seinen Erfahrungen znfolge werdea 
die ersteren viel seltener Ton Wochenbettkraakheiten heimgesndiL 
In der gewerbsllnssigen Stadt Halme Tta beiläafig 40,000 Einwoh- 
nern ist die Zahl jeaa* Persoaea, welche Dieaer haltea, nagemeia 
klda, das Arbeiterweih, weiches die hciwcitem iberwiegeade Ziffer 
der weiblichea Berolkeraag aasaiacht, ist gewohat am 5 Uhr Mor- 
geos aafzasteheo, die alterea Kinder zar Arbeit za sdidcea, aad 
soDte sie ihren Gatten nidit sdbst in die Fabrik begleiten , die Ge- 
schäfte ihres Haashaltes and die Pflege ihrer Kinder za bestrgea, 
die sie Yom frihen Morgen bis tief in die Kacht keian Ai^geabliek 
lahea lassea. Treflea die Kiad« Kraakhotea, st ist hcgreiflieher^ 
weise ihre Mibe am st grisser; die gaaze Zeit der Sehwaager- 
tcftaft hindardi, ja wean die erstes Peritdea der Gebart sidi hia- 



^ Die aachlblgeadca Auichten md Thatsachea sdidne« mar so 

«4; dms ich de müthcfle« n misRa glad»te, wcu sie anch uchl 
dm gewSUte Anbchiift panen. 



aasziehen, auch wahrend derselben, steht sie denselben Oeschiften 
so lange vor, bis die heftiger werdenden Geburtssehmerzen sie 20m 
Einhaltoi zwingen. Und trotz dieser Entbehrungen zählt man in 
Holme nach den ämtliehen Erhebungen des Deeenniums v. 1839— 1849 
nur 1 von IMVt Todesfallen auf Reehnung des Kindbettfiebers. Vier 
andere kleine Städte der Nachbarschaft, deren Bewohner einer viel 
wohlhabenderen Classe angehorten, hatten auf 84 Todesfälle 1, der 
durch das Wochenbett bedingt war. 

Anders gestalten sich nun freilich die Verhältnisse zur Zelt 
einer Epidemie , wo die in kleinen Räumen mit zahlreichen anderen 
Bewohnern zusammengedrängte arme Wöchnerin häufig erliegt, 
während die Wohlhabende, die ein weites Gemach bewohnt, auf 
Reinlichkeit und sorgsame Pflege rechnen kann, viel grössere Hoff- 
nung zur Genesung hat. Die ungänstigeren Verbältnisse von beiden 
früher genannten Classen der Gesellschaft vereinigen nach R b e r* 
1 n*s Meinung, wahrscheinlich die Weiber der Krämmer und kleinen 
Handelsleute, welche auf der einen Seite in ubelgebauten Woh- 
nungen ihre Tage zubringen und auf der andern Seite trotz besse- 
rer Erziehung, Verweichlichung und Liebhabereien der höhern Classe 
nicht die Vortheile geniessen, die Jenen ihre Wohlhabenheit ge- 
währt 

Eine grosse Reihe von Erfahrungen , die man in England ge- 
macht hat und von denen wir die bedeutendsten kennen lernen wol- 
len, spricht dafür, dass nach Uebertragung von gangränescirenden 
faulenden Stoffen im Allgemeinen und von Leichentheilchen insbe- 
sondere auf die Gebärende, Puerperalfieber entstand. Grossentheils 
hat man aber die Fälle, wie wir später hören werden, anders gedeutet 

Unter den über den Gegenstand erschienenen Schriften und 
Aufsätzen machte in England nichts mehr Aufsehen als ein Journal^ 
artikel von Robert Storrs, der auch in dem von mir schon wie- 
derholt benutzten Jahresberichte des Reichsregistrators abgedruckt 
ist Storrs befragte schriftlich mehrere CoUegen seiner Umge- 
bung um ihre Erfahrungen und Ansichten, und das Resultat dieser 
Umfrage war ungefähr folgendes : Reedal in Sheffield behandelte 
einen jungen Mann, der an einer offenen Leistengesehwulst und 
einer bösartigen , rosenartigefi Entzündung des Hodensackes und 
der Hinterbacken litt, die täglich verbunden werden mussten und 



endlich einen tSdtlichen Ausgang nahmen. Die Schwester des jun- 
gen Mannes, die ihn pflegte, bekam gleichfalls Rothlauf im Gesichte 
und am Kopfe, zu dem sich Fieber mit typhösem Charalcter gesellte und 
die Arme binnen 2 Tagen wegraffte. Während R e e d a I nun denPatien- 
ten behandelte , bekamen 5 Frauen , bei deren Entbindung er yom 
S6. Octob. bis 3. Novemb. 1843 zugegen gewesen war, das Puerperalfie- 
ber und starben. Zu den genannten Ungificklichen war er fast un- 
mittelbar nach der Reinigung jener Wunden gegangen, während 
zwei Frauen, die gleichfalls während des Geburtsgeschäftes seine 
Hülfe in Anspruch genommen hatten, zu denen er aber erst einige 
Stunden nach jenem gefahrbringenden Krankenbesuche gegangen 
war, ohne bedeutendere Erkrankung davonkamen. Nach dem Tode 
jener Frauen gab Reedal seine Besuche bei dem jungen Manne 
auf, weil er sich für den Verbreiter der Krankheit ansehen musste. 
Seitdem hatte er eben so wenig mehr einen Fall von Puerperalfieber 
in seiner Praxis als ihm dergleichen vor der Behandlung jenes Ery- 
«ipelas vorgekommen waren. 

Herr S 1 e i g h t in Hnll berichtet , dass er einen Kranken an 
(gangränescirendem ?) Erysipelas behandelte , und während seines 
Besuches bei demselben zu einem Geburtsfalle gerufen wurde , der 
sehr leicht und regelmassig verlief. Nichtsdestoweniger wurde die 
Frau 80 Stunden darnach vom Puerperalfieber ergriffen, und starb, 
nachdem die Krankheit nur 18 Stunden gedauert hatte. 

Hardey, gleichfalls in Hüll wohnend, behandelte einen gros- 
sen Abscess in der Lendengegend, und beiläufig um dieselbe Zeit einen 
erysipelatösen Abscess einer Brust. Zur selben Zeit starben beson- 
ders viele Sehafe, Tauben und Kfihe nach der Geburt. Hardey 
behandelte in Monatsfrist 80 Geburtsfälle , 7 Frauen starben ; alle 
diese Geburten hatten einen regelmässigen Verlauf gehabt, auch war 
sonst keine besondere Ursache des ungificklichen Ausganges aufzu- 
finden ; Niemand aus der Umgebung der Unglücklichen wurde übri- 
gens von einer ähnliehen Krankheit befallen. Häufige Chlorinwa- 
sehungen und ein ganz neuer Anzug hoben endlich die Weiterver- 
pflanzung der Krankheit auf. Einige jener Frauen , deren Wochen- 
bett glficklieh endete^, wurden übrigens nur wenige Stunden nach 
••lehen von ihm fibernommen , die tSdtlichen Ausgang nach sich 
Mgeii« 
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Drei Aerzte von Holl trafen bei der Seetion eines Mannes zn- 
sammen , der an Gangraena nach einer Operation von Hernia inear- 
eerata gestorben war. Alle berührten die Ldchentheile. Einer von 
ihnen wurde von dem Leichname weg zn einer Gebnrt gerufen. Diese 
und noch einige rasch auf einander von ihm entbundene Frauen star- 
ben am Puerperalfieber. Nicht ?iel besser erging es seinen beiden 
CSollegen, die in kürzester Frist nach jener Leichenbesichtigung 
Fälle Ton Kindbettfieber in ihrer Praxis beobachteten. — Der Zufall 
führte sie nach einiger Zeit wieder zusammen, sie klagten sich ge- 
genseitig ihre Unglücksfalle, gaben ihre geburtshulfiiche Praxis für 
einige Zeit auf, und hatten nach dem Wiederantritte derselben keine 
Krankheitsfälle mehr zu beklagen. 

J. Allen in York verlor eine Reihe von Patientinnen am 
Kindbettfieber — doch nur im ersten dieser Fälle war er im Stande 
irgend eine Verbindung mit Erysipelas herauszufinden. — Zwei Mo- 
nate hindurch war in seiner Praxis kein Fall von Puerperalfieber 
mehr vorgekommen, als plötzlich wieder eine von seinem Assistenten 
gepflegte Frau von dieser Krankheit befallen wurde ; derselbe war da - 
mals mit einer Jacke bekleidet gewesen, die er zuletzt zur Zeit 
der Nachtwache bei einer im Kindbettfleber weit vorgerfickten Frau 
getragen hatte. Der Mann der obenerwähnten Frau wurde gleich- 
falls von Bauchfellentzündung befallen, die alle Merkmale des Pner* 
peralfiebers an sich trug, und todtlich endete. — Uebrigens war diess, 
80 viel Allen weiss, der einzige Fall von Uebertragung der Krank- 
heit auf die Umgebung der Kranken, der sich in seiner Praxis er- 
eignete. 

Soweit reichen die schriftlichen Antworten jener CoUegen , die 
S t drr s befragt hatte. 

Stör r ft fuhrt nun im Folgenden seine eigenen Erfahrungen an, 
die nach seiner Meinung durchgehends beweisen, dass die Krank- 
heit contagios sei, die nach ihrer fiberwiegenden Mehrheit zeigen , 
dass ihr Ursprung in einem animalischen Gifte zu suchen sei, die 
nicht selten bösartige Krankhdten bei Andern hervorbrachten und 
die a 1 1 e die Fruchtlosigkeit der ärztlichen Behandlung, und gerade 
desshalb die äusserste Nothwendigkeit von Vorbauungsmitteln nach- 
wiesen. 

I. Am 8. Jänner 1841 leistete er Frau D. bei einer Geburt 

A r n e th, Aber d. Stand d.Gebnrtsh. in Frankreich. »^ 
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Beistand. Am selben Tage war er auch bei Frau Riehardson beschäf- 
tigt, die an gangränescirendem Rothlaufe litt ; beide Frauen bedien- 
ten sieh derselben Wärterin. Frau D. starb am Puerperalfieber uiA 
ihre Schwester bekam Typhus, nachdem sie sie gepflegt hatte. 

II. Am 13. Jänner war Storrs bei der Geburt der Frau B. 
anwesend, auch sie starb. Einige Tage hierauf bekam ihre Schwie- 
germutter Typhus, an dem sie auch starb. Die Wärterin, die beide 
gepflegt hatte , bekam wie ihr Sohn gleichfalls den Typhus , von 
dem sie sich jedoch erholten. 

III. Gleichfalls am 13. Jänner war unser Berichterstatter bei 
dem Geburtsgeschäfte der Frau Par. zugegen , die gleichfalls starb. 
Ihr Gatte war zur selben Zeit am Erysipel mit typhösem Fieber er- 
krankt, von dem er sich jedoch erholte. Eine Freundin und Nachba- 
rin der Verstorbenen hatte Erysipelas, Pleuritis und Abscess, doch 
genas sie; nicht soglficklich war ihre Wärterin, die am Typhus starb. 

Eine IV. und V. Kranke erholten sich und verursachten auch 
bei niemand Anderem Krankheiten. 

VI. Am 19. Febr. eröff^nete Storrs an der oben genannten 
Frau Richardson einen Abscess und war hierauf bei der 3 (engl.) 
Meilen entfernt wohnenden Frau Pol. beschäftigt, die ebenfalls starb. 
Ihre Schwester hatte Herpes, Erysipelas mit typhösen Erscheinun- 
gen, worauf ein ungeheurer Abscess in der Brust folgte. 

VII. Frau P. wurde nicht von S t o r r s entbunden, sondern nur 
von ihm besucht ; Frau P. hatte das Kind der Frau Bt. auf der Bahre 
gebettet, das einige Tage früher an Gangrän des Nabels gestorben 
war. Storrs hatte der Frau Bt. in der Zwischenzeit zwischen den 
3 zuerst geschilderten Krankheitsfällen und in dem so eben beschrie- 
benen Beistand geleistet. Frau P. starb und es folgte ihr bald ihr Kind, 
was am Brande des Nabels nnd der Geschleehtstheile zu Grunde ging. 

VIII. Frau W., die unter Storrs* Leitung entbunden wurde, 
nachdem er am vorhergehenden Morgen bei Frau Richardson einen 
Abscess eröffnet hatte, starb. 

Storrs machte nun eine litägige Reise, nnd hofiEte sich auf 
diese Art gänzlich zu reinigen. 

IX. Am 21. März Nachts war er bei der Geburt der Frau W. 
thitig , nachdem er Morgens bei Frau Richardson abermals einen 
.Ajbicess geöffnet hatte. Frau W^ starb. 



X. Eia gleiches Schicksal halte FrauBK., die am 22. geboren hatte. 

Einige Monate darauf, als das Gift schon etwas erschöpft war, 
legte Ste rrs* Assistent an das Bein der Frau Richardson eine Binde 
an, und entband am Tage darauf eine junge Frau ; sie wurde von 
heftiger Bauchfellentzündung befallen, man liess ihr zweimal zur 
Ader, — sie erholte sieh. Bei ihr hatte die Krankheit einen mehr 
athenischen Charakter. *) 

Storrs hofft durch seinen Aufsatz, aus dem wir darum so 
rechliche Auszuge geliefert haben, weil er dem an den englischen 
Ansichten über die Weitenrerbreitung des Puerperalfiebers Zwei- 
felnden fiberall entgegengehalten wird, bewiesen zu haben : 

1) Uass das Puerperalfieber durch Berührung mittheilbar sei, 

2) dass dasselbe von einem thierischen Gifte und zwar beson- 
ders dem Rothlaufe **) und seinen Folgen, aber auch zuweilen Vom 
Typhus herstamme. 

3) Dass das Kindbettfieber ohne Unterschied an der Umgebung 
der Erkrankten, Botl|lapf}i »Typhus und beim männlichen Geschlechte 
ein Fieber, das bisweilen ungemein dem Puerperalfieber gleicht, 
henrorbringe. 



*) Ich bin natSrIich weit daron entfernt, die Rechtfertigung der hier 
gehranchten Nomencratur auf mich nehmen zu wollen — für meinen 
Zweck genügte die treueste Mittheilung der genannten Erfahrungen. 
^^) Noch viel weiter geht Nunneley {A treaUse on the NaHire, Causes 
and Treaimenl of Erysipelas. London iS4^),wie aus folgenden Aeus- 
semngen hervorgehen wird: 

pag. 79. »Ich werde die vorzüglichsten Gründe und Thatsachen, 
die ma %vm Beweise der Identitit (idendity) des Pnerperalfie- 
beri nad des Rothlanfes anführen kann, unter bestimmte Puncte 
briBfea.« 

pag. 8S. »Davon wenigstens bin ich überzeugt, dass viele Fragen , 
die in der Medicin durch allgemeine Uebereinstimmung als abgemacht 
angesehen werden, keineswegs auf festeren — wenn ja auf so festen — 
Gründen ruhen, als die sind, die wir so eben zum Beweise der Iden- 
tiUt des Pnerperalflebers und des Rothlaufes angeführt haben.« — 
Bemerkt mnss übrigens werden, dass in' der Todtenliste für London 
vom Jahre ia%l SM Personen, als an Rothlauf verstorben, 
aofgel&hrt werden. 

22 ♦ 
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4) Dass im Ganzen die sehnellste, ftorgfittigste nnd Ternönftig- 
8te Behandlung ohne Erfolg bleibt. 

Besonders im Gefühle dieser letzten traurigen Erfahrung geht 
Storrs* Bemühung hauptsächlich dahin, ähnliches Missgesehiek zu 
yerhfifen» zu welchem Endzwecke er vorsehlägt, dass Geburtshel- 
fer nie in demselben Kleide Kreissende besuchen sollen , dessen sie 
sich bei ihren übrigen Patienten bedienen ; diese Vorsicht bezieht 
sich zunächst auf das Oberkleid, das nothwendigerweise nach S t o r r s* 
Ansieht am meisten zur Uebertragung der krankheitserzeugenden 
Stoffe beitragen muss. Sobald aber Rothlanf oder Typhus herrsehen, 
so wäre dieselbe Vorsicht auch im Wochenbette zu befolgen. 

Nach was immer für einer Leichenöffnung, oder nach einer Ope- 
ration an einem an Erysipel oder an Typhus erkrankten Indiriduum 
soll der Chirurg so sorgfältig als nur möglich seine Hände waschen 
und seinen Anzug gänzlich ändern , bevor er zu irgend einer Ge- 
burt geht; hiebei muss man ja die Handschuhe nicht ausser Acht 
lassen, da ja Hände und Arme die das Gifl ünfiäcilst fibertragenden 
Theile des Korpers sind. '^ *'•'• 

Sobald aber unglücklicherweise die Krankheit sieb in eines 
Arztes Praxis festgesetzt hat, so sollte er sich 8—3 Wochen ganz* 
lieh von seinem Wohnorte entfernen , vollends seine Kleidung än- 
dern, die sorgfältigsten Waschungen vornehmen und jedweden Krank- 
heitsfall vermeiden, der die Quelle thierischen Giftes sein könnte. 



Eine ähnliche Mittheilung, die Roberten (1. c. p. 439) macht, 
erregte ungemeines Aufsehen in England. Eine Hebamme , die im 
Kreise der von der Wohlthätigkeitsgesellschaft verpflegten Gebirenden 
und Wöchnerinnen eine sehr ausgebreitete Pratis hatte , hatte das 
Unglück eine von ihr entbundene Frau am Pnerperalfleber sterben 
zu sehen. In dem darauf folgenden Monate (December 1830) war 
sie in weit auseinander gelegenen Stadtthellen bei 30 Geburten thä- 
tig, 16 von diesen Wöchnerinnen wurden vom Puerperalfieber be- 
fallen und starben. Dieser Umstand war um so auffallender, als bei- 
läufig 3S0 Geburtsfalle vorfielen, die von derselben Gesellschaft nur 
durch Hebammen besorgt wurden und die mit alleiniger Ausnahme 
der früher erwähnten ohne alle Störung im Wochenbette vorüber- 
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gingen. Die Aerzte der Anstalt drangen darauf, dass die Hebamme 
sich aufs Land begebe und ihre Praxis für einige Zeit aussetze; 
kurze Zeit nach diesem Beschlüsse zeigte sich das Puwperalfieber 
an vielen Punkten der Stadt und in der Praxis von andern Hebam** 
mcn und Aerzten. Bis Juni würhete es in einer Ausdehnung und mit 
einer Heftigkeit , die in Manchester kaum je vorgekommen war. 

Roh er ton nimmt es nicht auf sich , zu erklären, auf welche 
Art dieUebertragung der Krankheit in dem Falle der Hebamme statt 
gefunden habe, will aber hiebe! noch zweier Fälle erwähnen, die 
nach seiner Ansicht beweisen, dass die Krankheit unmittelbar von 
einer Kranken auf die andere übertragen wurde. Ein Arzt führte 
bei einem armen, am Puerperalfieber leidenden Weibe den Katheter 
ein, und wurde noch in derselben Nacht zu einer Frau gerufen, 
um ihr Beistand bei ihrer Geburt zu leisten. »Am Morgen des zwei- 
ten Tages darauf bekam die Frau Schuttelfrost und die übrigen Zei- 
chen der beginnenden Krankheit.« — Ein anderer Arzt wurde wäh- 
rend einer Leichenöffnung an einer am Kindbettfieber Verstorbenen, 
zu einer Geburt geholt — 48 Stunden darauf ergriff dieselbe Krank- 
heit auch diese Frau. 

Churchill *) berichtet uns, dass Campbell in Edinburg 
anfangs nicht an die Contagiösität der Krankheit geglaubt, später 
aber seine Ansicht geändert und in einem Briefe an R. Lee die 
nachfolgenden Beispiele erzählt habe. Er secirte im October IStl 
eine nach Abortus am Puerperalfieber verstorbene Frau, er steckte 
hierauf die Geschlechtstheile in den Sack und nahm sie zu seiner 
Vorlesung mit. Am selben Abende war er in denselben Klei- 
dern bei der Geburt einer Frau zugegen, die bald darauf starb. 
Am nächsten Morgen hatte C. eine Zangenoperation vorzunehmen, 
ohne dass er seine Kleidung geändert hätte. Ueberdiess er- 
Inrankten in den nächsten Wochen noch viele der von ihm gepfleg- 
ten Wöchnerinnen. 8 derselben starben. — Im Juni 18S3 half er 
mehreren seiner Schfiler bei der Section einer Frau, die am Puer- 
peralfieber gestorben war. In der von Allem entblössten ärmlichen 
Wohnung konnte er seine Hände nicht mit der nöthigeu Sorgfalt 



*) On the Diseases of Women hy Fleetwood Churchill ^ 3. edition, 
MHiblin 1830. 
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waschen und g^g naeh Hause. Daselbst angelangt, flittd er die 
Nadirieht, dass xwei Gebärende seine Hülfe beehrten; ohne wei- 
tere Waschungen Yonnnehmen, md ohne die Kleider zn weehseh, 
eilte er diese Kranen aufirasoehen ; beide worden yon der Krank* 
heit ergriffen nnd starben. 

Dergleichen Fälle Hessen sieh in noeh viel bedenteoderer An- 
zahl anhäufen. 

Es wird aber schon aus den angeführten und namentlicb aus 
den der Praxis des Dr. Campbell entnommenen« Uar henrorge- 
hen, dass die Engländer diese Uebertragungen nicht in dem Sinne 
nehmen, wie Semmel weis undSItoda*) sie verstanden wissen 
wollen , nämlich nicht durch eine Uebertragung von putriden Stof- 
fen anf die Geschlechtstheile der Frau • sondern durch die Ueber- 
tragung der Krankheit qua talis von einer Frau auf die andere. 
Dass dies die Auslegung sei, geht schon aus den gemachten Hit- 
theilungen hervor, wird aber besonders durch folgenden Ausspruch 
Churchiirs (diseases of women p. 63>) klar dargethan: »Nach 
aufmerksamer Prüfung der Thatsachen kann ich nicht zweifeln, 
dass die Krankheit durch Ansteckung und Beriihrung weiter ver- 
breitet wird (is infectious and contagious), d. h., dass sie von einer 
am Puerperalfieber Leidenden einer andern Person mitgetheiU wer- 
den kann, die mit derselben in Berührung (contaet) ist oder in en- 
ger Nachbarschaft sich befindeL« 

Die Entscheidung der Frage, welche von beiden Auslegungen 
als die richtige sich herausstellt, ist begreiflicherweise von grosser prac- 
tischer Bedeutung, denn wenn die in England gewöhnliehe Ansicht 
der Dinge Gdtung erlangt, so folgt daraus keineswegs der Verbot 
sich mit Leichen von Personen zu beschäftigen, die an anderen als 
Puerperalkrankheiten gestorben sind, während wir hinwieder kei- 
nen Anstand nehmen von einer kranken Wöchnerin zur andern zu 



^) lieber £e tod Dr. Semnelweis entdeckte wahre Ursache der in 
der Wiener Gebäranstalt nngewöhnlich häafif TorkomBeaden Er- 
krankungen der Wöehnerinnen etc von Prof. Skoda (Sitaangs- 
berichte der iLais. Akademie der WisseBschaften in Wien. OcL 1849). 
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gehen, ohne Kleider geweehselt zo haben, wie man diess in England 
za than yorsehreibt, weil man die Lehre von der Uebertragbarkeit 
der Krankheit so weit ausdehnt, dass man annimmt, ein gesunder 
Mensch (also auch der Arzt) , der von einer am Wochenbette Er- 
krankten herkomme, könne dieselbe Krankheit, ohne dass Berührung 
stattgefunden habe , auf eine bis dahin gesunde Wöchnerin über- 
tragen. Diese Fähigkeit der Uebertragung scheint nach der dort übli- 
chen Annahme für längere Zeit möglich gedacht zu werden, weil 
nach den häufig von englischen Schriftstellern aufgestellten Anord- 
nungen ein Arzt, der so unglücklich ist, in seiner Praxis mehrere 
puerperal kranke Frauen zu haben, längere Zeit hindurch aufhören 
soll, bei Geburten Beistand zu leisten, und ihm Wechsel seiner 
sammtlichen Kleidungsstucke zur Pflicht gemacht wird. Als Beweis 
daffir wird besonders angeführt, dass so häufig einzelne Geburts- 
helfer oder Hebammen viele Fälle von Puerperalfieber unter ihren 
Pflegebefohlenen zählen, während die übrigen Aerzte nichts von 
dei^leicben Vorkommnissen zu erzählen haben. Man wird aber wohl 
zugeben müssen, dass dieser letztgenannte Umstand sich viel unge- 
zwungener erklären lässt, wenn man annimmt (was sich in den 
meisten der oben mitgetheilten Fälle nachweisen Hess), dass diese 
Praktiker sich entweder mit Leichenöffnungen, oder was gleichviel 
gilt, mit anderen putrescirenden Stoffen : Eröffnung von Abscessen, 
Beinigen und Verbinden von Wunden, Reinigen oder Untersuchun- 
gen von Wöchnerinnen , Untersuchungen von Plaeenten *) u. dgl. 
beschäftigt haben. — Mehrere der oben genannten Aerzte haben 
durch die in England gang und gäbe gewordenen Ansichten ihre 
geburtshfilfliebe Praxis für einige Zeit aufgegeben , nachdem sie das 



^) Dr. A. Martin, der Director der Hebammenschule in München, hatte 
die Güte, mir mündlich mitzntheilen, dass in den ersten Jahren sei- 
ner Wirksamkeit das Puerperalfieber häufige Opfer forderte, ohne 
dass es möglich gewesen wäre in der kleinen , gesund gelegenen 
Anstalt die Veranlassung zu entdecken. Erst nach und nach wurde 
er davon benachrichtigt, dass die Hebammen die Plaeenten in den in 
der Anstalt gelegenen Abtritt warfen. Nach Abstellung dieses Uebel- 
Standes wurde der Gesundheitszustand der Anstalt ein bleibend gün- 
«tiflrer. 
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battes, Debrere Fraiei doreh das Paerpcnlfcber zi fcr* 
Uoren« Der UmsCaBd« dass sie sogleich bew WiederaifiMhiiicB der- 
ielbeo Diebl gludclieber waren (f. z. Bu tbea), adieiat — ndi ciier 
üdirere Wachen befrageideB Frist — ansser Zweifel a setm, 
das« die von ihnen besehnldigte Ursache nicht mehr im Spiele seit 
kannte« und rüttelt stark an der Ueberzengnng , dass sie es flri- 
ber war. 

Uebrigens bin ich wdt entfernt, behaipten zu wollen, dass 
eine solche gesteigerte Mittheilbarkdt nicht in England msglieb 
sein k 8 n n e , wenn sie gleich bei uns nicht yorznkomnien seheint 
Beispiele, dass Krankheiten wesentlich verschiedene Bigenschaflcn 
besitzen , Je nach den Landern , in denen sie vorkommen , sind ja 
nicht so selten , und eines der neoesten und aaffallendsten ist der 
Typhus, der, wie bekannt, bei uns nur in den grössten Ausnabms- 
fitlen ohne Dunndanngeschwure vorkommt, wahrend diess in Eng- 
land nicht nur nicht zu den Seltenheiten zihlt, sondern sogar als 
eigene Abart desselben hingestellt wird , die besonders hanttg das 
dem Typhus eigentbumliche Exanthem zeigt, welches, wie es andi bei 
uns in den meisten Jahren der Fall ist, bei der andern Art der Krank- 
heit selten vorzukommen pflegt. 

Anführen muss Ich aber, dass in unseren Gegenden kein Fall 
vorliegt, der eine solche Annahme rechtfertigen konnte. Leider hat 
unser Gebfirhaus eine traurige Berfihmtheit durch die daselbst so 
häufig herrschenden Epidemien erhalten , aber nie hat man Grund 
gehabt, eine ähnlieheAusteckungvermuthen zu können; nie hat man 
ein auffallenderes Wandern der Krankheit von einem Bette zum an- 
dern bemerkt — was auch Kiwi seh*) för Wnrzburg und Prag be- 
stätigt, — 80 wie man sich auch nicht erinnert, dass je ein Arzt 
der Anstalt die Krankheit ausserhalb des Spitales habe verbreiten 
helfen. 

Ungemein auffallend sind jene der oben mitgetheilten Fälle, wo 
Puerperalkranke dieselbe Krankheit oder Erysipelas den Warterin- 



") KliniKhe Yortrige über speoielle Pathologie and Therapie der Krank- 
hsilon dos wtibliohoQ Geschlechtes. S. Aafl. Prag, 18S1. 1. Abtb. 

•w«. Sit. 
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MI eder «Mieni iin sie feesekiftigten FersoMi nittbritteii. Derglei- 
ehei Voricommnisse scheineu um so mehr zu beweisen, dass die in 
Rede siebende Krankbelt wirklicb bei ihrem Vorkommen in England 
Eigen tbämliehkeiten darbiete, die sie bei uns nicht zeigt. Zu Erfahrun- 
gM dieser Art wäre aber vorzugsweise in unserm grossen geburts- 
küfliehen Institute die Gelegenheit geboten • wo jede Woche neue 
Hebammenscbfllerinnen eintreten , die im Hause wohnen und schia- 
tn missen ; theils der ungemein yerinderten Lebensweise wegen. 
In der Mch yorzuglich die ?om Lande kommenden jetzt in einem 
Spitale easernirten Schulerinnen befinden \ theils des insbesondere 
dnreh gestörte Nachtruhe anstrengenden Lehrdienstes wegen, sind 
diese Frauen ungemein empfindlich gegen äussere Einwirkungen, ja sie 
leiden nicht selten an leichten UnpässUchkeiten, worunter Diarrhoen, 
Khenmatismus, Anginen am öftesten vorkommen. Hin und wieder kömmt 
auch eine oder die andere entweder am normalen Schwangerschafts*^ 
ittde oder zu früh nieder. Unter solchen Umstanden müsste wohl 
bisw^len ein Erkranknngsfall an den nach englischen Berich- 
ten dort nicht gerade so selten vorkommenden oben genannten 
Krankheiten, die durch Puerperalkranke mitgetheilt werden, sich 
ereignen, wenn dergleichen Uebertragungen in unserm Klima 
iberhaupt vorkämen, aber von etwa 960 Hdiammsehulerinnen« die 
während meiner ajjährigen Dienstzeit an der hiesigen II. Gebarkii- 
aik ihren Lehrcurs machten, war nicht eine von Peritonitis, 
gangränescirendem Erysipelas oder Typhus befallen. 

Eben so sprechen unsere Erfahrungen in Wien gegen das auf- 
fallend häufigere Vorkommen des Rothlaufes zur Zeit, wo Puerpe- 
ralfieber hausen *). 

Bekanntlich sind die Engländer in der Regel ganz entschie- 
dene Gegner des Kaiserschnittes, und sie beschränken die Aus- 
führung desselben fast insgesammt auf die Fälle von absoluter Be- 
ckenenge. Ich habe an einem andern Orte **) weitläufig ausgeführt. 



*) Um Wiederholungen xn vermeiden, weise ioh bloss auf das oben bei 
Beschreibung der Maternit^ und der Gebärhäuser in London Gesagte hin. 

**) Die geburtsbülfl. Praxis, erläutert durch Ergebnisse der II« Geburts- 
klinik zu Wien, pag. 99. 



S46 

wanm ich nieh dieser IndieatioB, ab der für mieh eiizig gülti- 
gen, anscliliesseii diqss, BLd irh will als hieher gebSrig nur bemer- 
ken, dass die Erfahmngei der Engländer niebts weniger als zo einen 
hinfigeren KinsehreiteB in dieser Riehtang ermutblgen. 

Ais den Vergleiehe einerTabelle, *) die wir bei Cknrebill bier- 
iber finden, nnd den Angaben, die bei einer nenerUeben Disenssion 
«ber des fragliehen Gegenstand im Sehoosse der Medieo-Cbimrgfcal 
SacieCy in London *^), der ieb beiwohnte , gemaeht wurden, seheint 
berror in gehen, dass die Operation bis jetzt anf den britisehen Inseln 
4tnal gemacht wnrde nnd nnr 4 Mütter am Leben erhalten wurden, f*) 

So sehr ich aber dem Principe nach mit dem bei oben erwSbn- 
t€T Versammling von Dr. Lee ausgesprochenen Grandsatze ein- 
verstanden Mn, dass, wo es immer mSglich ist, die Gebort aif an* 
dere Art zn vollenden, diess zo geschehen habe, hat meines Brach- 
tarn gerade Dr. Lee in einem Falle, den er vorbrachte, nm den 
Beweis zi fuhren, dass man bei einem nngemein verengte Becken 
noch die Bmbryotomie vornehmen und ausfahren könne , gegen sein 
Interesse dargethan, wie vorsichtig man in der Bestimmung des Gra- 
des der Beckenverengerang sein mfisse. 

Die geburtshulfliehe Geschichte der armen Frau, auf die L e e in 
seinem Vortrage anspielte, ist weitläufig in seiner »Clinical Midwi- 
ferj« ***) mitgetbeilt und ist folgende : 



^ ChurchiUy theaty and Practice of Midwi fery. I. ed. pag. SIS. 
**) Lancet S. nnd tt. Febr. 1851. 

f*} Die 4 fnr das mauerliehe Leben glScklich abgelanfenen Fllle sind 
folgende : 

Die im J. 179S yon Dr. B a r 1 o w vorgenommene Operation, 

J. 18S7 von Dr. Knowles, 

J. 1S4S von Mr. Claley, sogleich mit Radfo rd(s. Lm- 
c«ll.Marzl8dl. Edimb. Retro^p. Nov. IS^S). 

J. 1851 von Dr. Oldham (s. Med. Chir. Brii. amd Fo- 
reign Review January 1851). 

Yergl. übrigens hiemitdie Schrift: lieber die Anwendung der Kälte 
nach gemaehtem Kaiserschnitt. Berlin 185S — deren Verfasser, Sa- 
nitätsrath Dr. Metz in Achen, sich rfihmt nnter 8 Fallen von 
Kaiserschnitt siebenmit gl äcklicbemAnsgangezo zahlen. 
♦*♦) S. ediUon p. 85. 
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Frau Jarvis hatte 3 Kinder am vollen Ende der Sehwangersehaft 
ohne irgend welche Kunsthüife geboren. Während ihrer 4. Schwan- 
gerschaft hatte sie viel an Sehmerzen in der Kreuz- nnd Huftbeinge- 
gend gelitten und war endlich nicht mehr im Stande zu gehen. Auch 
diese Schwangerschaft erreichte äbrigens ihr normales Ende und 
Dr« Lee, der erst gerufen wurde als die Geburt schon 48 Stunden 
gedauert hatte , fand das Becken bedeutend (greatly) verunstaltet. 
Nach vieler Mühe gelang es die Schädelhöhle zu eröffnen und die Ge- 
burt zu vollenden. — Nach 8% Jahren wurde dieselbe Operation 
mit ahnlicher Schwierigkeit zu Ende gebracht , nach einer Schwan- 
gerschaft, in welcher sie nichts mehr von den »rheumatischen« 
Schmerzen zu leiden gehabt hatte. Zwei zunächst folgende Schwan- 
gerschaften wurden durch die kunstliche Frühgeburt beendigt. — 
Die nächste Schwangerschaft trat im unmittelbar darauffolgenden Jahre 
ein und die Einleitung der kunstlichen Frühgeburt misslang diessmal be- 
sonders desshalb , weil Dr. Lee*s linker Zeigeflnger durch eine tief 
sitzende Gelenksentzändung , die nach einer Sectionswunde sieh einge- 
stellt hatte, des Gefühles beraubt war. So überschritt die Schwanger- 
schaft etwas das Ende des 8. Monats, bis endlich nach erneuerten Ope- 
rationsversuchen die Wehen eintraten. Die Evisceration wurde vor- 
genommen , während welcher die Mutter starb ; die Section wies 
Uterus-Ruptur nach. — Das Becken, was jener Versammlung ge- 
zeigt wurde und das sich in der Sammlung des St. George*s 
Spitals beflndet, weist nach L e e*s Beschreibung folgende Eigenthfim- 
licKkeiten nach: Sein Eingang, die Höhle und der Ausgang zeigen 
bedeutende Formveränderung. Der letzte Lendenwirbel befindet sich 
an der der Basis des Kreuzbeines zukommenden Stelle, die ihrerseits 
in die Beckenhöhle hineinragt. Die Schambeine sind einander so 
sehr genähert, dass sie sich fast berühren und dem Beckeneingange 
die Gestalt eines Herzens geben. Eine Linie , die man linkerseits 
von der Mitte des letzten Lendenwirbels bis etwas hinter die ent- 
sprechende Pfanne zieht, misst IV^'^ dieselbe Linie an der rechten 
Seite beträgt nur ly^^' in der Länge, der Abstand von der Mitte 
des letzten Lendenwirbels bis zu den Schambeinen beträgt V/J*. 
Die Sitzbeinhöcker stehen nur 3 — 4 Linien auseinander, und ein 
eigentlicher Scbambogen ist gar nicht ausgebildet. Das untere Ende 
des Kreuz- und Steissbeines geht in wagrechter Richtung nach vorne ab« 
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so dass die Spitze des letztgenannten Knochens von jenem Ponete, wo sieh 
dieSitzbeinhScIcer beinahe berühren, nicht mehr als S'^ 3'^' entfernt ist. 

Dieser Fall spricht nun wohl dentlich genng ans , dass es im- 
mer noch Beckenverengeningen gfibe, bei denen der Kaiserschnitt die 
einzig mfigliche Rettung darbietet. Lee meint freilich, weoB diese- 
mal eben so der Kopf vorgelegen wäre« wie bei der frnher vorge- 
nommenen Operation, so wäre der Erfolg ein glficklicherer gewe- 
sen. Aber eben der Umstand, dass es Dr. Lee begegnen koBBte, 
die Beckenlage nicht zn erkennen, zeigt, wie es selbst dem geschidc* 
testen nnd erfahrensten Gebnrtshelfer nicht immer mSglick ist, sich 
hierin sicher zu stellen. Doch anch abgesehen von allen dem, sehen 
wir wohl eine deutliche Wamnng darin, die Sectio Caesarea ans 
der Zahl der an den Lebenden zn verrichtenden Operationen bannen 
zn wollen. Und selbst zugegeben , dass im besprochenen Falle die 
Hoffnung für die Erhaltung des mfifterlichen Lebens eine gleich 
geringe gewesen wSre, so hStte man doch bei der Vollfohrung des 
Kaiserschnittes die fast an Gewissheit grenzende Wahrscheinlichkeit 
gehabt, das Kind zn retten , was bei L e e's Verfahren schon von 
vorne her geopfert war. Der auffallende Umstand, dass ein Gebnrts- 
helfer von so ausgedehnter Erfahrung wie Lee nur diesen einzigen 
Fall von Knochenerweichung sah, mag es nbrigens erkISren , dass 
er so unbedingt gegen die in Rede stehende Operation eingenommen ist, 
dass er meint, sie fSr immer entbehren zu können — ein Satz,der zwar 
von ihm in dem obenberfihrien Vortrage nicht geradezu amgespro- 
chen, aber so hinlänglich angedeutet wurde, dass diess der Eindruck 
war, den die Gesellschaft beim Scheiden mit sich nahm. Da nämlich 
Lee mit einziger Ausnahme des vorliegenden Falles nie am osteo- 
malacischen Becken operirte, so fand er hSchst wahrscheinlich nie 
das H a u p t hindemiss im Beckenausgange, — wäre ihm das Letz- 
tere Öfters begepet, so hätte er gewiss in einem oder dem andern 
Falle es unmSglich geflinden , das Perforatorium zum Zwecke der 
Evisceration zu gebrauchen , und es wäre seine Anschauungsweise 
eine andere geworden ! l 

Die Lehre , dass der Kaiserschnitt in einzelnen Fällen durch- 
aus nicht zn umgehen ist, predigt gleichfalls laut ein Fall, der 
sich hn Jahre 1850 in Paris ereignete, dessen Einzelheiten ich, 
leider! anzugeben mich ausser Stand sehe, von dem aber so viel 



-— ^ 



349 

hier stehen mag, dass der Operateur zuerst die Perforation yomahm 
und als dieselbe noch nicht zareichte , nm die Gebort zu vollenden, 
erst nachtraglich noch den Kaiserschnitt auszuführen gezwungen war. 

Doch liegt die Ursache, die die Vornahme des Kaiserschnit- 
tes anzeigt, nicht immer in Beckenenge, wie der nachfolgende 
von Dr. Shekleton mitgetbeilte Fall beweist*). 

Anne Parsons war schon fünfmal im Dnbliner Gebarhause 
entbunden worden; ihr erstes Kind hatte sie todt zur Welt ge- 
brächt, die zweite, vierte und fünfte Geburt war mittelst des Per- 
-foratoriun^s zu Ende gefuhrt worden, das dritte Kind war ein 
Acephalus. In den Annalen der Anstalt fand sich im Jallre 184t, 
wo sie ihr viertes Kind geboren hatte, die Bemerkung: »Von der 
hintern Wand des Beckens erhebt sich eine grosse Geschwulst von 
knöcherner Consistenz, die die Höhle bis auf einen kleinen Theil der- 
selben ganz ausfüllte. Das Kind wurde mit grosser Muhe extrahirt.« 

Im Jahre 1846 wurde die Beckengeschwulst von solcher 
Grosse und Dichtigkeit befunden, dass hinsichtlich der letzteren 
die Geschwulst und de| unmittelbar berührte Kopf des Kindes keine 
Verschiedenheit darboten ; man war fibrigens der Ansicht, dass 
dieselbe seit 18tl bedeutend an Umfang zugenommen habe. Die 
Geburt dauerte 14 Stunden, der Kopf wiirde perforirt, mit 
Ausnitbme des Gesichtes und der Basis cranii wurden sämmtliche 
Kopflheile abgetragen und 3 Aerzte waren zwei volle Stunden hin- 
düreb unablässig damit beschäftigt, den Kopf durch das Becken zu 
ziehen. Doch trotz dieser Ungeheuern Anstrengung war während 



*) Case ofPekfic Tumour obstructinff Latour in which the Caesar ean 
Section was prt^osed, DuhUm Quarten^ Journal^ Novemb, 1^A0. 

Ueber einen ähnlichen Fall berichtet Montgomery, (Dublin 
Journal Vol. VI. 1855 p. ^\S) in dem die unebene^ knotige Ge- 
- schwulst beinahe von Knorpelhärte war, und die Beckenhohle 
80 ausfüllte, dass der Muttermund durchaus nicht su erreichen 
war und die Fingerspitze nicht zwischen die Geschwulst und die 
Symphyse gebracht werden konnte. — Der Kaiserschnitt wurde hier 
Tolibrticht; leider! aber starb das Kind, dessen Nabelschnur um den 
Arm geschlungen ' war , während der Geburt — die Mutter Sl Stunden 
aach der durch keinen Zwischenfall gestörten Operation. Das Fibroid 
wog fast 8 Pfund. 
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der ganzen Daner der Operation keinen Angenbliek ehi Naehlaa- 
aen des Pulses zn fühlen und sie erliolte sich so sebnell, daas sie 
am 9. Tage nach der Gebart sieh nach Hanse begeben konnte. — - 
Bei ihrer am SO. Juli 1849 9 Uhr Morgens erfolgend«! Anftiahme 
in das Dubliner Gebärfaaus war sie nngeßhr 35 Jahre, stark nnd 
Inraftig. Ihrer Aussage nach hatte die Gebart um 11 Uhr Nachts 
begonnen und vor langer als 5 Stünden war ein geringer, wSs- 
aeriger Abfluss erfolgt. Bei der Untersuchung ffihlte man eine 
harte, unnachgiebige Geschwulst, welche die ganze BeckenhShIe 
mit Ausnahme einer Stelle hinter der Schambeinvereinigang d«^ 
gestalt ausfüllte, dass zwischen diese und die Gesehwulst bloss dn 
Finger eingebracht werden konnte. Rechts hin war dieser freie 
Zwischenraum etwas grösser, weil die Geschwulst mehr nach Unks 
lag. Es war weder möglich den Muttermund ausfindig zn machen, 
noch die Kindeslage zu bestimmen. Bei der änssem Untersndinng 
schien die Gebärmutter schief, mit ihrem Grunde nach links nnd 
dem Halse nach rechts hin gewendet, zu liegen. In der reehten 
nntem Bauchseite der Matter war auch der Kopf des Kindes zn 
fühlen. Ungefähr 1 Zoll unter dem Nabel in einer Linie gegen den 
Mittelpunet des Pouparfschen Bandes war der Fötalpnls, das 
Placentageräusch aber nahe dem Gebärmuttermunde zn hören. So- 
wohl die Geschichte der Frau, als die eben mitgetheilten Resul- 
tate der Untersuchung: die ungemeine Beckenenge, dnifdi die 
selbst das auf seine kleinsten Aasmasse reduchrte Kind nur sdir 
schwer durchzuleiten sein musste, wie diess übrigens ans der 6e^ 
schichte ihrer letzten Entbindung klar hervorgifig, der die jetzt vor- 
zunehmende voraussichtlicher Weise schon darum nicht an Schwie- 
rigkeit nachstehen wurde, weil anzunehmen war, dass die Ge- 
schwulst seitdem an Masse noch zugenommen habe — die dnreh 
das Stethoscop nachweisbare Kraft und Lebensfähigkeit des Kin- 
des, welches (schon das 5.) ausserdem unwiederbringlich 
der Wahrscheinlichkeit der Wiederherstellung der Matter 
geopfert werden musste, — die gesunde Constitution der Fran, 
die nicht allein allen gewöhnlichen Zeichen nach vorbanden war, 
sondern die durch die wunderbar schnelle Erholung nach der letz- 
ten <H)eration wohl die Feuerprobe bestanden hatte — die ver- 
hältnissmässig kurze Dauer der Geburt, der Umstand, dass die 
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Wehen weder sehr heftig , noch qaSIend waren, die Rnhe des Gei- 
stes, die sie zeigte, ihre grosse Entschlossenheit, so wie der Pols, 

der sich nicht aber 74 erhob alles diess bewirkte bei Dr. 

Shekleton die Ueberzeugung, dass der Kaiserschnitt in diesem 
Falle angezeigt sei und die grösste Wahrscheinlichkeit eines gluck- 
lichen Ausganges darbiete. Doch wollte er in einem so seltenen 
und wichtigen Falle nicht für sich selbst entscheiden und berief 
für 18 Uhr Mittags ein Consilium; es wurde während desselben 
der Muttermund in der Grösse eines halben Kronenthalers eröffnet 
und der Kopf auf den Äesten des Schambeines aufliegend gefun- 
den. Dr. John söhn, der zur Zeit der letzten Operation »Master« 
der Anstalt gewesen war , glaubte , dass die Geschwulst seitdem 
nicht an Umfang zugenommen habe. Man kam uberein (da eine ge- 
meinschaftliche Besprechung erst bis dahin erzielt werden konnte), 
um 3^/, Uhr sich wieder zusammenzufinden, mittlerweile ein Kly- 
stier anzuordnen und der Frau die grösste Ruhe einzuschärfen. Um 
.8 Vi Uhr zeigte sich, dass der volle Puls auf 100 gestiegen war; 
ein schmales Segment des Kopfes, gerade gross genug um das 
Perforatorium anzubringen, konnte mit einiger Muhe erreicht wer- 
den. Bei der Mehrheit der Anwesenden sprach der Umstand, dass 
es jetzt möglich sei, die Eröffnung der Schädelhöhle vorzunehmen 
und die Leichtigkeit, mit welcher die Frau schon mehrmals die 
Operation überstanden hatte — für die Perforation, worauf denn 
Zeit zu gönnen sei, um zu versuchen, wie weit die jetzt kräftig 
gewordenen Wehen hinreichend wären, die zusammengefallenen 
Knopfknochen den Räumlichkeiten anzupassen. — Begreiflicher- 
weise fühlte Dr. Shekleton keine Lust, dem ausgesprochenen 
Vrtheile angesehener Aerzte entgegen, seiner Ansicht zu folgen 
und eine so selten gelingende Operation auszufahren. Demgemäss 
irerstand er sich dazu, die Perforation auszufahren. — Nachdem 
die Schädelhöhle eröffnet und ein grosser Theil des Gehirns ent- 
leert worden war, verschob man fiir 8 Stunden den Rest der Ope* 
ration. Bei Wiederaufnahme derselben war der linke Arm in die 
Scheide herabgefallen und konnte durchaus nicht zurückgebracht 
werden, auch war es nicht möglich, die Stellung des Kopfes ge- 
nau auszumitteln. Es blieb also bei dieser bedeutenden Versohlim- 
«erung des Falles nichts fibrig, als den Arm abzutrennen, die 
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EvisceratioB vtnrzonehmeii und mit dem spitzen Halten die Ent- 
bindong so gnt als diess gelingen wollte ansznfuhren. Bei diesen 
schwierigen Vorgängen wurde unabsichtlich auch die Wirbelsaule 
getrennt, doch gelang der letzte Theil der Operation, das Entfer- 
nen des zurückgebliebenen Kopfes, aber Erwartung leicht und war 
jedenfalls mit viel weniger Anstrengung und Zeitaufwand veiiiun- 
den, als die yorausgegangenen ungemein erschSpfenden und lange 
dauernden Operationsmomente. Bis ungelahr SO Minuten yor der 
gänzlichen Beendigung der Geburt waren die Weben noch immer 
kräflig, — doch unmittelbar nach derselben zeigte sich an der 
armen Frau eine grosse Veränderung, es stellte sich Erbrechen 
ein, der Puls wurde schnell und schwach, ihr Körper war mit 
kaltem Sehweisse bedeckt, ausser Stöhnen nnd Seufzen gab sie 
keinen Laut mehr von sich — und in 10 Minuten war sie eine 
Leiche. — Die Section wies weitausgedehnte Uterusruptur nach. 

Schon der Erfolg rechtfertigt yoUständig Shekleton*s Vor- 
schlag , den Kaiserschnitt nnd nicht die Perforation hier yorzunehmen. 
Ersterer hätte yielleicht auch keinen glucklicheren Erfolg fiir die 
Mutter gehabt , das Kind aber wäre fast ohne allen Zweifel gerettet 
worden. Dass die Perforation nicht am Platze war, wird durch die ein- 
getretene Uterusruptur klarnachgewlesen, denn offenbar wurdediesem 
Organe mehraufgeburdet, als es zu leisten und zu dulden im Stande war. 

Ein ähnliches Urtheil müssen wir mit Dr. Sh ekle ton über 
einen früher in seiner Praxis yorgekommenen Fall abgeben, den er 
in dem oben erwähnten Aufsatze kurz beschreibt : Bei einer Jungen, 
gesunden Frauensperson war als Folge der ersten yor 8 Jahren 
stattgehabten Entbindung yollkommene Verschliessuug der Seheide 
eingetreten. Nachdem die zweite Geburt eingetreten war, wurde 
die Untersuchung vorgenommen, doch wurde der Finger etwa einen 
Zoll weg vom Scheidemunde, durch ein festes, in den Scheiden- 
kana\ hineingeschobenes (pursed-up) knorpelhart anzufihlendes 
Septum aufgehalten, das aus stark fibrösen Fasern gebildet war, 
gleichsam als ob eine Binde stralF um die Scheide hemm angezogen 
worden wdre ; weder Bougie noch Sonde konnten die kleinste Oeff- 
nung entdecken Das Kind lebte und war kräftig , die Geburt hatte 
schon 12 Stunden gedauert, als endlich eine kldne Oeffnung aufge- 
funden wurde , durch die man sogleich eine Bougie und dann die 



Anne einer langen Verbandseheere einbrachte. Dadurch , dass man 
die Zangenarme auseinanderzog, wnrde die Oeffnang nach uad nach, 
doch auf schmerzvolle Art so weit entfernt * dass der Zeigefinger 
Us zum zweiten Gelenke eingebracht werden konnte , wo sich dann 
heransstellte » dass der Mattermund eröffnet war und der Kopf vor- 
lag. — Drei Stunden hierauf war trotz indess kräftig wirkender 
Wehen noeh immer keine Spur von Erweiteruug jener Oeffoung zu 
bemerken , deren Rander cylinderformig und knorpelhart anzufüh- 
len waren ; auf ihnen ruhte der Kopf. — Nachdem abermals zwei 
Standen verflossen waren, ohne dass Erweiterung sich einstellte 
oder irgend ein Fortschritt geschah , wurden die Bander jener Oeff- 
Bong mit aller Sorgfalt, doch so weit eingeschnitten , dass 3 Finger 
eingebracht werden konnten, hierauf rfickte der Kopf herab und 
eine Kopfgeschwulst füllte nach und nach den so gewonnenen Raum. 
Hier blieb der Kopf aber stehen — bis die immer heftiger werden- 
den Wehen Roptir der Gebärmutter befurchten Hessen, worauf die 
Perforation gemacht wurde. Nachdem man vergeblich 3 Stunden 
hindurch gehofft halte , die Wehen würden den verkleinerten Kopf 
hervortreiben, stellte sich heftiger, unverruckt an derselben Stelle 
weilender Sehmerz gerade hinter der Scbambeinvereioigung und 
iber den ganzen Unterleib verbreitete Empflndlicbkeit ein , der Pul9 
wurde dabei äusserst schnell; diess forderte dazu auf mittelst des 
spitzen Hakens der Geburt ein Ende zu machen, was aber erst 
nadi grosser Kraftanstrengung gelang. Die Arme erlag 36 Stunden 
nach der Entbindung. An der Stelle, wo sie den heftigen Schmerz 
angegeben hatte, fand sich an der Vereinigung der Scheide mit dem 
Gebirorgane ein 1% Zoll langer Riss. 

Der nachstehende Fall ist von so grösserem Interesse , je selte- 
ner die anzugebenden Veränderungen der Gewebe bis jetzt Veran- 
lassung zum Kaiserschnitt wurden. 

Sarah L. , 28 Jahre alt, von mittlerer Grösse, blonden Haa- 
ren nnd blauen Augen, wurde am 4. Juni 1851 im Guy's Spitale 
aufgenommen. Sie hatte früher fünfmal — das letzte Mal vor S Jah- 
ren — geboren, obwohl aber ihre Entbindungen glucklich vor sich 
gingen, so starben doch 4 von ihren Kindern sehr jung, ihre Ge- 
sundheit war gut und soviel sie beurtheilen konnte , war sie bis zur 
gegenwartigen Schwangerschaft, die jetzt etwas ubdr das 7. Monat 

A r B e t h, über d. Stand d. Gebartsh. in Frankreich. 23 



Torgeschritten war, frei von jedem Gebirmafterlelden. Zu Anhng 
dieoer Schwangerschaft empfand sie ziehende (dragging) Lenden* 
sehmerzen « worauf die vordere Wand der Seheide leicht vorfiel« 
was sie dem Aufheben einer schweren Last zuschrieb. Sowie die 
Schwangerschaft vorschritt und inisbesondere seit der Zeit, als sie 
die Kindesbewegung zuerst geffihlt hatte* nahmen die Uterinal- 
sehmerzen immer zu, wozu sich bisweilen einstellende Bintfiusse 
und mehr oder weniger starker weisser Fluss gesellten, der letztere 
war bisweilen d6nn und jaucheartig , dann wieder dick und gelb. 
Ihr gewöhnlicher Arzt hielt diess fSr Zeichen einer schnell sich ent- 
wickelnden Xrebskrankheit der Gebärmutter und sendete sie dess- 
lialb zu Dr. 1 d h a m , auf dessen Begehren sie ins Spital aufge- 
aommen wurde. Zur Zeit ihres Eintrittes in die Anstalt war ihre 
Gesundheit nicht besonders angegriffen, sie war weder abgemagert, 
noch blutleer, ihr Appetit gut, der Puls 80 und kräftig. Sie litt 
an Verstopfung und klagte bisweilen fiber Schmerzen, wenn sie 
keine Entleerung hatte ; — die Gebärmutter war der Sitz von fast 
beständigem Leiden , das bisweilen wahrhaft unerträglich ward und 
sich dann über die Weichgegenden , den Unterbauch , die Hüften 
nnd Oberschenkel erstreckte, wobei sie noch das Gefühl von schar- 
ten Stichen (lancinating pains) quer durch das Becken hatte. Die 
Absonderung aus der Scheide war reichlich eiter-jauoheartig, mit 
den Theilchen der abgespalten Gewebe vermischt und von schwa- 
chem (faint) , nicht sehr lästigem Geroch. — Wenn sie auf dem 
Rfieken lag , so fühlte man den Uterus zwei Finger ober dem Nabel, 
mehr nach der rechten Bauchgegend zu , seine Wandungen waren 
genau begrenzt. Die Pulsation des Fötus war leicht zu hören, die 
Bewegungen des Kindes waren häufig und kurz und erregten ihr 
innerlich viel Schmerz. Soweit der untere Abschnitt der Gebär- 
mutter gefühlt werden konnte , war er in eine krebsartige Nasse 
verwandelt, welche, ihrer Ausdehnung nach, den obern Theil des Be- 
ekens gänzlich auszufällen schien. Diese Masse war durchaus hart 
nnd durch tiefe Einrisse und Spränge in harte Lappen getheilt ; in einen 
von diesen drang der Finger leicht ungefähr 1 Zoll tief ein , docli 
war es nicht möglich von diesen Oeffnungen den wahren Mutter- 
mund zu unterscheiden , oder den vorliegenden Kindestheil anzuge-* 
ben. Die vordere Wand der Scheide drang aus den äussern 6e- 
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schleehtothdlen hervor und war, wie die Patientin selbst angab« 
beinahe darehsiehtig. Bevor sie Urin liess , war sie oft genSthigt, 
diese Theiie hinein zu dr6elKen. Seit 3 Monaten hatte sie wegen 
des Ansflusses ans der Scheide nicht mehr Beischlaf gepflogen. — 

Wenn der Schmerz ganz ungewShnlich heftig wurde, so wurde 
etwas Chloroform auf Leinwand geträufelt und so angewendet. Im 
Puls und im Athmen zeigte sich nur eine geringe Einwirkung , doch 
schon ungefähr nach einer Minute trat die herrliehe Wirkung des- 
selben ein — die gänzliche Schmerzlosigkeit dauerte ungefähr 8 
Stunden lang , und sanfter Schlummer bemächtigte sich der Leiden- 
den '/t — 1 Stunde lang. Reichlicher Schweiss war die einzige unge- 
wohnliche Erscheinung. 

Als endlich die Geburtsschmerzen eingetreten waren, fand 
Dr. Oldham am 3. Juli, dass die carcinomatose Masse so tief in 
das Becken herabgedrungen war , dass sie beinahe die äussern Ge- 
nitalien erreichte. Die tiefen Einrisse waren noch mehr offen stehend 
und einer derselben, den man für den Muttermund hielt, liess den 
untersuchenden Finger nach seiner ganzen Länge eindringen , ohne 
dass es jedoch mtgUeh gewesen wäre, den vorliegenden Kindestheil 
zu erreichen. Die harte, in Lappen getheilte Masse, die gleich 
Stficken von hartem Mörtel sich anfühlten , schienen ein der Entbin- 
dung durch die Scheide unfibersteigbares Hinderniss darzubieten 
und nach erhaltener Einwilligung der Kranken wurde beschlos- 
sen, den Kaiserschnitt vorzunehmen. — Die Patientin bekam 
Cailoroform, worauf die Operation auf die gewöhnliche Art voll- 
zogen wurde, ohne dass sie jedoch eine Anmahnung von 
Schmerz gehabt hätte. Das Kind war frisch und schrie sogleich 
nach der Geburt ganz kräftig. Die Mutter , die Anfangs zweifelte, 
oh sie das Kind als ihr eigenes anerkennen sollte, bekam sogleich 
nach der Operation 3 Gran Opium und alle 3 Stunden 1 Gran des- 
selben Medicamentes , auch gab man ihr häufig kleine Stückchen 
Eis zu schlucken. Am 7. Tage vnirde der gewöhnliche Verband ab- 
genommen , wobei ein grosser Theil der Wunde per primam inten- 
tionem vereinigt nnd nur der untere offen gefunden wurde. Einige 
Pflasterstreifen wurden daher neuerdings angelegt. Am 9. Tage 
wurden die Hefte abgenommen und der bisher angewendete Um- 
schlag ans Brot mit kalten Wasserumschlägen vertauscht. Der 

S3 ♦ 
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Gnind der Gebärmutter schien an den obem verheilten Theil der Wunde 
Ungeheflet zusein, die Rander der Uterushöhle standen aber weit von 
einander. Nach und nach zogen sieh jedoch diese Ränder zusam- 
men, die äussere Wunde ist nur ungefähr ly, Zoll lang, und nach- 
dem der Wochenfluss aufgehört hatte, wurde von der granuliren- 
den Fläche gesunder Eifer abgesondert. Bis zum 11. August — dem 
letzten Tage , an dem wir etwas über die Patientin erfahren — war 
die Vereinigung der äussern Wunde bis auf 1% Zoll vollendet, die 
granullrende Flache senkte sich etwas nach innen und trug so dazu 
bei, den Uterus beinahe zu verschliessen. Dr. Oldham gab sich 
der Hoffnung hin, dass etwa in einer Woche die Vernarbung vollen- 
det sein würde. Eine leichte Menstrualblutung hatte sich vor Kurzem 
eingestellt, ihre allgemeine Gesundheit war ganz leidlich, die 
Schmerzen in der Uterinalgegend bedeutend geringer, als vor der 
Operation und selbst die Absonderung aus der Scheide weniger 
reichlich. Während der ganzen Zeit war der Gebrauch des Opium 
fleissig und fast ausschliesslich fortgesetzt worden. 

Dr. Oldham beschliesst die Erzählung dieses merkwürdigen 
Falles mit der Bemerkung, dass er die künstliche Frühgeburt darum 
nicht eingeleitet habe, weil das Eröffnen der Eihäute nur mit gros- 
ser Schwierigkeit hätte unternommen und kaum ohne bedeutenden 
Blutfluss aus den sich abbröckelnden Gewebetheilen vollführt werden 
können; überdiess war der Muttermund so klein und durch die krank- 
hafte Masse so unnachgiebig gemacht, dass selbst dann die Geburt 
per vias naturales unmöglich hätte beendigt werden können, ohne 

noch von dem Leben des Kindes zu sprechen, was auf diese Art ge- 
wiss geopfert gewesen wäre. 

In der Operationsweise wich man nur insoferne von der gewöhn* 
lieh hergebrachten ab , dass der Einschnitt so klein als möglich und 
von unten nach aufwärts gemacht wurde, um jedes Vorfal- 
len der Eingeweide in grösserem Massstabe zu verhüten. *) 



> 



*) S. Ou^'s hospitiü Reporte voL 7. Part. II. Lofubm 1851 und Bri- 
tish and Foreign Medico^Chirurgicai-Review, Apr, 185f. pag. 438. 
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